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AVANT-PROPOS
Principes de l'épidémiologie
L'épidémiologie est l'étude des rapports existant entre une maladie et divers
facteurs (mode de vie, milieu ambiant ou social, particularités individuelles)
susceptibles d'exercer une influence sur sa fréquence, sa distribution, son évolu-
tion.
Cette notion fondamentale semble avoir été, peu à peu, oubliée par bon
nombre d'auteurs qui ont intitulé «analyses épidémiologiques» des travaux ne
prenant en compte qu'un seul élément: le malade. Encore faut-il préciser que le
malade est alors uniquement considéré sous l'angle pathologique et non pas
comme vélùcule de parasites; le malade suivi médicalement, certes, mais sans
tenir compte des aspects sociaux, professionnels, comportementaux.
Pourtant certains chercheurs ont très tOt analysé l'épidémiologie de la Trypa-
nosomiase humaine africaine (par la suite nous écrirons simplement T.H.A.) en
mettant l'accent sur les interrelations homme/milieu/vecteur, comme par
exemple Hutchinson (1953, 1954). Mais il est difficile de croire qu'un seul
homme, aussi brillant soit-il, puisse maîtriser dans leurs moindres détails tous
les éléments qui relèvent de plusieurs disciplines. Sans nier la valeur réelle de
ces travaux, de ces observations d'avant-garde (dont l'utilité est grande encore
aujourd'hui), il faut bien admettre que l'épidémiologie, notamment dans le cas
de la T.H.A., compte tenu de la complexité et de l'imbrication des facteurs, ne
peut plus être le fait d'un seul homme mais celui d'une équipe de spécialistes de
diverses disciplines, chacun capable de relier ses propres recherches aux résul-
tats ou préoccupations de ses collaborateurs.
Pour la THA on peut dénombrer quatre grands groupes de facteurs détermi-
nants de l'épidémiologie de la maladie.
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L'homme: c'est évidemment le facteur le plus important, puisque directe-
ment concerné, c'est aussi, mais apparemment, l'un des plus faciles à suivre.
Qu'il soit malade (il sera aussi suivi par un parasitologiste, un immunolo-
giste,...) ou bien portant, son comportement dans le milieu doit être analysé par
un géographe qui devra tenir compte de nombreux critères comme l'ethnie, la
catégorie sociale et professionnelle, les pratiques culturales, et bien d'autres
encore. Il ne sera pas inutile non plus d'étudier comment cet homme prend en
compte la maladie, comment il la perçoit: travail du sociologue qui revient en
fait à mesurer sa réceptivité aux prospections médicales, au traitement, aux
mesures de prévention ou de lutte. Ces suivis seront complétés par ceux d'un
démographe pour tout ce qui touche à l'ensemble de la population, ses varia-
tions quantitatives et qualitatives, ses mouvements journaliers, saisonniers,
annuels.
Le milieu: il est, selon les cas, assez simple à étudier ou bien très complexe
comme la zone forestière; si le spécialiste en Géographie humaine peut aider à
une bonne compréhension des écosystèmes, l'équipe devra, tôt ou tard, faire
appel, aussi, au botaniste, au phytosociologue et à l'agronome.
Le vecteur: l'étude de la glossine est bien évidemment du domaine de
l'entomologiste, cependant les mécanismes de régulation des populations ne
pourront vraiment être appréciés sans un bio-climatologiste ; le régime alimen-
taire des espèces, l'un des facteurs primordiaux, ne sera déterminé que par un
immunologiste. Quant à la détermination du parasite infectant, seul un spécia-
liste pourra donner une réponse fiable.
Le parasite: le trypanosome, son identification, sa pathologie, son cycle
chez le malade et chez la glossine, ses variations antigéniques, ne pourront être
étudiés sans une collaboration étroite entre médecins, généticiens, biologistes et
entomologistes, qu'ils soient hommes de terrain ou de laboratoire. Enfin les
vétérinaires apporteront une collaboration appréciée pour la recherche et l'étude
du réservoir animal, sauvage ou domestique.
Cette analyse succincte de l'approche épidémiologique met déjà en relief les
difficultés d'une telle entreprise car la pluridisciplinarité impose des contraintes
d'autant plus grandes que les participants sont plus nombreux. Si ces contraintes
ne sont pas insurmontables, par contre, la fiabilité des données et leur interpré-
tation jouent un rôle capital dans la réussite du programme.
Dans le cas de la T.H.A., le problème posé par la fiabilité des données peut
se traduire par deux questions: en l'absence de prospections médicales de rou-
tine totalement fiables, peut-on avoir une idée exacte de la transmission? Com-
ment interpréter les résultats de ces prospections, même bien faites, quand on
doit supposer que l'incubation de la maladie peut durer des mois, voire des
années (<<foyer» de Ouahigouya, Burkina Faso: Laveissière, 1976), ce qui sup-
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pose que l'apparition d'un foyer n'est en fait que la conséquence de phéno-
mènes particuliers qui ont peut-être créé certaines conditions propices à la trans-
mission des armées auparavant? La situation se résume en quelques mots:
l'arrivée sur le terrain des médecins et des entomologistes, pour ne citer que
ceux-là, est toujours trop tardive, même si ont fait très tÔt appel à eux, même si
leur intervention est immédiate! Quelle peut être la solution ? L'attitude à
adopter pour parvenir à dresser un schéma épidémiologique valable de l'endé-
mie dépendra du milieu. Dans des régions où 1'homme a une influence sinon
peu importante du moins évidente, certaines zones de savanes par exemple, on
peut se contenter de faire de l'épidémiologie descriptive, d'analyser la situation
telle qu'elle se présente compte tenu de la relative stabilité et de la régularité
des interrelations entre les facteurs précités. A l'inverse, dans les régions où le
milieu est constamment remanié, transformé de façon plus ou moins anarchi-
que, où le peuplement est hétérogène, comme en forêt, l'épidémiologie descrip-
tive n'apportera que des conclusions erronées puisque basées sur l'observation
d'une situation qui n'est pas forcément identique à celle qui prévalait au
moment où la transmission était à son maximum; il faudra alors faire de l'épi-
démiologie «prospective» pour parvenir à dégager les principes fondamentaux
de l'évolution de la maladie en fonction de facteurs mesurables et contrôlables,
à partir de bases méthodologiques bien définies.
C'est ainsi que l'aire de travail devra être aussi vaste que possible, débordant
très largement de l'aire d'endémicité, afin d'intégrer des espaces où le degré de
transfonnation du milieu par l'homme sera tel qu'il puisse laisser entrevoir une
évolution identique à celle du foyer lui-même; tous les paramètres saisissables
seront pris en compte, qu'ils aient ou non une influence apparente sur l'épidé-
miologie de la maladie.
Un programme pluridisciplinaire instauré en Côte d'Ivoire forestière, grâce
au financement du Programme spécial PNUD/Banque Mondiale/OMS de
Recherches et de Fonnation concernant les Maladies tropicales, a tenté de
répondre à ces exigences pour dégager les grandes lignes de l'épidémiologie de
la maladie du sommeil, de la trop célèbre «Trypano», pour en prévoir l'évolu-
tion, pour pennettre de prendre des mesures préventives, et pour, le cas échéant,
initier des mesures curatives rationnelles.

La trypanosomiase humaine:
une situation instable et incontrôlée
Histoire pour l'Afrique de l'ouest
il semble que la trypanosomiase humaine fut signalée pour la première fois
au quatorzième siècle, dans la boucle du Niger, par Ibn Khaldoun (1373, in
Hutchinson et Watson, 1965). Il faudra attendre cinq siècles pour que cette
endémie soit considérée à sa juste valeur mais ce ne sera qu'au début du ving-
tième siècle que l'on commencera à en étudier l'épidémiologie. Pourtant, bien
qu'on la signale un peu partout en Afrique Occidentale, les pouvoirs publics
n'en paraissent pas émus outre mesure: même si Gouzien (1907) fait état des
ravages provoqués par «l'hypnosie~ sur tout le territoire de la colonie du Haut
Sénégal-Niger, avec, il faut le constater, des remarques pertinentes pour l'épo-
que sur les tsétsé et leur bio-écologie. La mission Bouët et Roubaud, de 1906 à
1916 (Roubaud, 1920), semble réveiller un peu l'attention du pouvoir colonial.
Toutefois Roubaud précise que la distribution de la maladie du sommeil est très
limitée si on la compare avec la distribution de Glossina palpalis, son vecteur:
les rones les plus touchées sont la Petite Côte, les Niayes, la Casamance au
Sénégal, les cercles de Boké, Labé, Kindia et Ditinn en Guinée, l'arrière pays,
le Lobi et le Mossi, en Haute Côte d'Ivoire. Toujours selon Roubaud (qui pré-
cise quand même qu'il serait imprudent de généraliser et que toutes les précau-
tions prophylactiques ne doivent pas être négligées), les dangers d'expansion de
la T.H.A., en dehors des zones où elle sévit ne sont pas considérables et il
affirme «sa foi dans le développement économique de nos belles colonies de la
Côte Occidentale d'Afrique».
A partir de 1927 seront entreprises les premières prospections systématiques
(figure 1) : cette année là, 88 malades sont officiellement recensés; l'année sui-
vante ils sont 1.563. En 1934, grâce au travail de Jamot et de Muraz, on
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découvre plus de 28 000 trypanosomés dans l'AOF (Togo exclu). Le record
absolu du nombre de sommeilleux dépistés en une année est atteint, en 1941,
par le Service Général Autonome de la Maladie du Sommeil (S.G.A.M.S.) avec
près de 30.000 sommeilleux. Le nombre de cas dépistés ne fera que décroître
par la suite: en 1943, année de la création du Service Général d'Hygiène
Mobile et de Prophylaxie (S.G.H.M.P.) plus de 136.000 malades étaient annuel-
lement suivis et traités; l'année suivante ils seront 212.881 (Sanner et Masse-
guin, 1954). TI faut noter que la distribution des cas n'est pas uniforme: les
zones de forêt et les vallées des Volta sont les plus durement touchées.
En dix ans, de 1940 à 1950, l'indice de contamination nouvelle passe de 1,2
à 0,24 ; il atteindra 0,064 en 1960 et 0,007 en 1970. La situation est alors telle
que Labusquière (1975) peut écrire que la maladie du sommeil «est rentrée dans
le rang». Ainsi, grâce à une action énergique et sans relâche, menée par quel-
ques médecins acharnés, avec des moyens rudimentaires (mais aussi avec des
méthodes coercitives efficaces), l'endémie était jugulée, ramenée à un niveau
tel que l'administration coloniale pouvait se féliciter de voir ce fléau ne plus
menacer l'économie et la rentabilité des colonies.
30000
25000
20000
15000
37 42 47 52 57 62
Figure 1 : Nombre de trypanosomés dépistés chaque année
en Afrique de l'ouest francophone jusqu'en 1982
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De nos jours: la «trypano» existe là où on la cherche
Que dire de la situation actuelle 1 Si, entre 1935 et 1945, la maladie était
presque répartie depuis Dakar jusqu'à Niamey et au-delà, de nos jours il semble
qu'elle ne persiste plus que localement dans des foyers reliques: c'est du moins
l'impression laissée par les prospections médicales faites au cours de ces dix
dernières années.
Sorel (1911) constate la rareté de la T.H.A. en Basse CÔte d'Ivoire malgré
«la fréquence des glossines qui foisonnent dans la partie Sud) ; Bouët (1916)
signale l'existence, toujours en Basse CÔte d'Ivoire, d'un petit foyer, sans
importance, issu de cas d'importation des «foyers bien connus du nord [cercle
de Bouaké (Baoulé) et de Bouaflé (Gouros)]» (cités par Brau, 1926). Brau
(1926), reprenant l 'historique de la maladie, précise même que la situation
s'améliore malgré la présence de très nombreuses glossines. En 1941, plus de
5.000 cas sont découverts dans le pays, en une seule année ! En 1953 on recen-
sait plus de 70.000 trypanosomés traités dans la seule CÔte d'Ivoire. Entre les
conclusions de Brau et les premières prospections du S.G.A.M.S. la trypanoso-
miase était-elle apparue aussi brutalement ou bien avait-on seulement com-
mencé à la rechercher sérieusement 1 De même comment expliquer que, brus-
quement, en 1976, elle apparaisse à Vavoua, dans le centre de la Côte d'Ivoire
(Stanghellini et Duvallet, 1981) alors que deux ans auparavant elle «n'y existait
pas 1» Dans la région, les seuls cas signalés provenaient des alentours de la base
du Secteur des Grandes Endémies à Daloa (60 km au sud de Vavoua), pour la
plupart des consultants spontanés. L'effort soutenu du Centre Muraz va faire
apparaître 233 malades en 1977 et 223 en 1978 dans une population de 8.000
personnes (Duvaliet et al., 1979). Au total, entre 1975 et 1983, on découvrira
900 malades, uniquement parce que des prospections systématiques seront fai-
tes et bien faites.
L'une des caractéristiques reconnues de la T.H.A. à Trypanosoma brucei
gambiense étant la durée de son incubation qui peut aller jusqu'à plusieurs
années (la maladie ressurgissant d'ailleurs pour des causes totalement indépen-
dantes; Laveissière, 1976) il n'est pas possible de croire, pour un foyer comme
celui de Vavoua, à une flambée de type épidémique, brutale, imprévisible.
Dans l'ensemble de l'Afrique: une situation explosive
La trypanosomiase n'a pas cessé d'exister; elle s'est maintenue à bas bruit,
de façon asymptomatique, restant inaperçue peut-être du fait d'un certain relâ-
chement, peut-être aussi du fait de l'inadéquation des techniques jusque là utili-
sées. Ses réveils apparents ne sont le plus souvent que le résultat du travail de
quelques prospecteurs acharnés et consciencieux.
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La «trypano» existe toujours en Afrique et nous n'en prendrons pour preuve
que les chiffres fournis par l'OMS pour ces dernières années: au zaïre plus de
5.000 cas sont dépistés tous les ans depuis 1978 et ces chiffres sous-estiment
sans aucun doute la réalité compte tenu de l'inaccessibilité des populations; en
1980 au moins 8.648 trypanosomés ont été découverts en Ouganda et il y en
aurait eu certainement plus; au Congo, entre 1976 et 1983, 2.773 malades ont
été signalés parmi une population totale de 1,6 millions de personnes dont
500.000 seulement sont réellement soumises au risque; enfin, pour la même
période, la Côte d'Ivoire a déclaré 2.920 sommeilleux.
L'endémie sommeilleuse n'est jamais vraiment rentrée dans le rang ! Elle
s'est faite plus discrète. Quelles en sont les raisons?
Nous reprendrons ici les conclusions de Stanghellini et al. (1985) sur la
situation de la T.H.A. dans les pays membres de l'OCCGE : «malgré des réslÙ-
tats encourageants - tendance à la décroissance et arrêt de l'endémie dans
deux états - il semble que l'éradication de l'endémie dépasse les possibilités
actuelles des médecins de Secteur pour des raisons techniques, sociales et poli-
tico-économiques». La touche optimiste du début de cette phrase n'arrive pas à
masquer un certain constat d'échec, d'impuissance, devant la persistance de
l'endémie, conséquence à la fois d'un manque de réalisme et parfois de la
méconnaissance de l'épidémiologie de la maladie.
Les raisons techniques
Pour découvrir un malade, il faut que le médecin, en premier lieu, se livre à
un «travail souvent ingrat et peu gratifiant dont les résultats sont maigres faute
de moyens» (Stanghellini et al., 1985); et ce travail est d'autant plus ingrat,
d'autant plus difficile, que les conditions du terrain sont plus dures. En fait le
médecin est placé devant l'alternative suivante: ou bien il part sur le terrain à la
rencontre du malade, dans ce cas, avec une panoplie de techniques pratiques
mais peu précises, ou bien il attend le malade au laboratoire équipé des tests les
plus sophistiqués et les plus fiables: dans les deux cas le dépistage ne sera pas
exhaustif. Or le dépistage des malades est la base de toute analyse épidémiolo-
gique sérieuse et devrait être plus du ressort des Secteurs (des Grandes Endé-
mies ou de Santé Rurale) que des seuls organismes de recherche.
li faut en outre ajouter que, si la trypanosomiase est peu et mal dépistée, la
faute en revient à une méconnaissance presque totale de son cycle évolutif:
temps d'incubation, caractéristiques du parasites, identification des réservoirs,
infections cryptiques, porteurs sains, ... Le résultat des techniques de dépistage,
dans ces conditions, reste aléatoire et la plupart du temps le praticien ne peut
poser un diagnostic sOr. Ainsi lors d'une campagne pilote de lutte menée à
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Vavoua (Laveissière et al., 1986 O. des prospections de masse. menées par une
équipe bien entraînée. ont fait apparaître que: l'immunofluorescence indirecte
(IFI) donnait 50% de faux négatifs; le Card-agglutination Trypanosomiasis
Test (festryp-CATT® Smith Kline-RIT). par contre. donnait beaucoup de réac-
tions positives parmi lesquelles seulement 26% traduisaient une réelle infection
(celles du moins que l'on a pu mettre en évidence). Laisser des faux négatifs sur
le terrain revient à entretenir le foyer; par contre découvrir trop de faux positifs
oblige à utiliser une deuxième. voire une troisième. méthode complémentaire
pour mettre le trypanosome en évidence. Cette dernière éventualité présente un
danger aussi grave que la première: d'une part elle risque d'entraîner une cer-
taine lassitude des individus soumis à trop de contrôles avec le risque d 'absen-
téisme aux visites; d'autre part elle augmente les dépenses par personne rédui-
sant d'autant les crédits disponibles pour élargir le champ d'investigation ou
réaliser d'autres enquêtes sur d'autres maladies.
Aux classiques méthodes de terrain comme la palpation et la ponction gan-
glionnaire ou la goutte épaisse. on a substitué des techniques beaucoup plus
sophistiquées exigeant un matériel assez perfectionné. onéreux et fragile. devant
être manipulé par un personnel compétent Cet abandon ne correspond nulle-
ment à un besoin systématique de changement mais à une nécessité compte tenu
des modifications. encore mal précisées. apparemment survenues depuis vingt
ans dans le cycle de la maladie. Ces méthodes nouvelles (IGm. ELISA. lA.
Testryp-CATT. mini colonnes échangeuses d·anions•...) ont fait leurs preuves.
malheureusement presque toujours quand elles étaient confiées à des
spécialistes: une mauvaise manipulation ou l'incompétence n'apportent que des
résultats erronés. On peut aussi penser que le trypanosome évolue trop rapide-
ment pour qu •une méthode. mise au point au laboratoire sur une souche déter-
minée. puisse être adaptée à tous les variants antigéniques circulant dans la
nature.
Faute de pouvoir confirmer la maladie chez un suspect. on «relâche» donc
dans le foyer un éventuel véhicule du trypanosome.
Cette inadéquation des techniques se retrouve au niveau du traitement: une
certaine proportion. encore faible. de malades traités en Côte d'Ivoire avec
l'Arsobal. présente une rechute (Doua et al., 1986): s'agit-il simplement de
recontamination ou comme c'est à craindre d'une résistance du parasite à la
molécule? Entre le moment où le malade est libéré et retourne chez lui et le
moment où cette «rechute» se manifeste. combien de glossines auront-elles été
infectées avec un trypanosome plus ou moins résistant?
18. LA TRYPANOSOMIASE HUMAINE
Les raisons sociales
Outre le problème technique, il faut analyser le problème social qui oppose
aux prospections médicales une relative indifférence de la population, un désin-
téressement de plus en plus marqué se traduisant la plupart du temps par un
absentéisme important lors des visites.
En premier lieu le caractère asymptomatique de l'endémie, qui évolue à bas
bruit et ne se remarque vraiment que dans le dernier stade (Frézil et al., 1977),
incite peu la population à se présenter spontanément et massivement lors du
passage des équipes médicales. En Côte d'Ivoire forestière, la «trypano» est
souvent confondue avec la lèpre, bien connue, elle, car les deux endémies sont
traitées par le même service de santé: sans posséder les signes classiques du
lépreux pourquoi l'individu se déplacerait-il? Si la maladie a sévèrement frappé
une région la population arrive parfois à prendre conscience du danger: mais
cette prise de conscience survient seulement dans le groupe ethnique le plus
touché à condition qu'il soit bien sensibilisé, et même dans ce cas les croyances
(sorcellerie, empoisonnement, ...) sont trop bien enracinées pour que les résul-
tats soient vraiment spectaculaires. Dans tous les cas, le bon déroulement du
traitement et des études épidémiologiques en a été gêné. La trypanosomiase, en
outre, est de plus en plus considérée comme la maladie du voisin, de l'étranger
qui l'a apportée et qui en souffre; la plupart des personnes soumises au risque
trypanique ignorent tout du mode de transmission, la notion de vecteur étant un
concept totalement abstrait. Cette attitude est accentuée chez les ethnies autoch-
tones qui, comme c'est le cas dans certains foyers ivoiriens (Hervouët et Laveis-
sière, 1985b), s'aperçoivent que l'endémie touche surtout le travailleur
immigré: la population se sent donc très peu concernée par un mal qui peut
frapper le simple manoeuvre étranger, socialement peu considéré. Enfin il est
inutile de nier que bien souvent il existe une démobilisation du personnel médi-
cal opposé à une tâche de plus en plus fastidieuse à cause d'un rendement insi-
gnifiant, accomplie dans des conditions difficiles, parfois sans un minimum
d'indemnisation.
Les raisons politico-économiques
Les problèmes politiques s'opposent généralement à l'élaboration d'un plan
sanitaire coordonné en vue de prévenir la dissémination de l'endémie ou pour
lutter contre elle: nombreux sont les exemples de campagnes de lutte, par voie
terrestre ou par voie aérienne, qui ont dO s'arrêter à la frontière de deux pays!
Comme l'a montré Morris (1960), il s'est créé de nouvelles frontières en
matière de santé avec la création de nouveaux états indépendants. Les problè-
mes politiques sont souvent à l'origine du déplacement de cohortes de réfugiés
entraînant un brassage humain propice à la propagation de toutes sortes de ger-
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mes pathogènes, dont le trypanosome: à ce propos on se rappelera l'observation
de Brau (1926) sur l'accroissement de la maladie du sommeil, dans le pays
Lobi et le nord de la CÔte d'Ivoire, après le passage de Samory «et de la mlliti-
tude d'indigènes de toutes races qu'il traînait à sa suite».
li existe deux sortes de causes économiques réduisant les possibilités
d'action contre la T.H.A.. Les premières rejoignent le problème des réfugiés,
évoqué plus haut, et l'immigration. Nul n'ignore en effet que l'Afrique est en
perpétuel mouvement, qu'il existe un brassage permanent d'individus venus de
tous les horiwns à la recherche d'une certaine sécurité ou simplement de tra-
vail. Mal contrôlées ces poplliations migrantes sont soit des véhicules du para-
site soit des cibles de choix compte tenu du dépaysement et de ses conséquen-
ces sur l'organisme (Laveissière, 1976a; Laveissière et Challier, 1976). Les
analyses faites par Prothero (1963) et Eouzan (1980), sur la relation entre la try-
panosomiase et les déplacements, n'incitent nullement à l'optimisme: aucune
législation, aucune surveillance stricte, aux postes frontières par exemple,
n'existent pour contrôler l'état de santé des migrants.
La deuxième catégorie de raisons économiques est l'insuffisance des crédits
dégagés pour intervenir contre l'endémie, par la voie médicale ou par tout autre
moyen. Pour les pays du tiers-monde, la somme moyenne disponible, pour la
santé, par habitant, est estimée à moins de cinq dollars E.U. ! La récession de
ces dernières années, la multiplicité des problèmes de santé publique (parmi les-
quels celui posé par la T.H.A. n'est pas toujours le plus préoccupant), n'autori-
sent pas les gouvernements des pays en voie de développement à distraire les
sommes importantes nécessaires pour endiguer le mal: un mal dont, d'ailleurs,
on ne connaît pas les répercussions sur le plan économique. Contrairement aux
trypanosomoses animales dont on peut chiffrer les dégâts et contre lesquelles on
peut élaborer un plan de lutte rentable (assurance de trouver une source de
fmancement), la lutte contre la T.H.A. est une œuvre purement humanitaire sans
espoir de rentabilité et comme telle trouve peu d'investisseurs mis à part
l'OMS.
Compte tenu de tous ces facteurs limitants, dont certains sont peut-être
insurmontables pour le moment, il est utopique de croire que la maladie du
sommeil puisse être définitivement vaincue dans un avenir très proche; cepen-
dant nous pouvons raisonnablement estimer qu'à défaut d'éradication, on par-
viendra à la contrôler. Dans cette perspective l'objectif prioritaire était d'éluci-
der l'épidémiologie de cette endémie, d'en démonter les mécanismes, pour trou-
ver des solutions rationnelles, efficaces et peu onéreuses, offrant aux pays
concernés les moyens pour, peut-être, se libérer d'un fléau mortel, très certaine-
ment éviter qu'il ne le devienne. C'est la tâche que se sont assignés les cher-
cheurs de l'OCCGE et de l 'ORSTOM dans la sous région ouest-africaine.

,Epidémiologie de la T.H.A. en savane
Les vecteurs: régression de l'aire de répartition
En Afrique occidenlale, deux espèces seulemenl peuvent assurer la transmis-
sion de Trypanosoma brucei gambiense: Glossina tachinoides. Westwood,
1850 et Glossina palpalis qui regroupe deux sous-espèces, G. palpalis
gambiensis (Vanderplank, 1848) et G. palpalis palpalis (Robineau-Desvoidy),
1830.
Théoriquemenl répartie depuis le Sénégal jusqu'aux limites orientales de la
sous-région (Ford et Katondo, 1973), G. palpalis survit en fait uniquemenl dans
les zones où la sécheresse des dernières années n'a pas encore provoqué de
dégâts trop importants et où l'homme n'a pas accentué ses ravages.
G. tachinoides est moins largemenl répandue mais, pouvant s'adapter à des
conditions plus rigoureuses (du poinl de vue humidité relative), elle paraît être
plus stable et se maintient dans des régions d'où G. palpalis a disparu.
Gouzien (1907), puis Roubaud (1920), signalaienl G. palpalis jusqu'au 14~
parallèle nord dans l'ancienne Haute Volta, c'est à dire dans ce qui est mainte-
nant le domaine sahélien, presque subsaharien. La situation décrite par Potts
(1953) était pratiquemenlla même, eu égard, peut-être, à des conditions climati-
ques constantes. Une vingtaine d'années plus tard, après la première vague de
sécheresse, la limite septentrionale de G. palpalis et de G. tachinoides a reculé
de plus de 100 kilomètres vers le sud (Laveissière, 1976b). Jusqu'à ces derniè-
res années, il ne subsistait plus qu'une poche résiduelle de G. p. gambiensis aux
alentours du 15~ paralltle, au-delà de l'isohyète 800 mm : la région des Niayes
au Sénégal (Touré, 1974a; Laveissière et Touré, 1982). On peut cependant
considérer que cette région est assainie après les campagnes de lutte successives
menées par Touré (1974b). G. tachinoides a elle aussi souffert des modifica-
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tions climatiques profondes qui affectent toute l'Afrique de l'ouest; elle a dis-
paru des gîtes les plus septentrionaux mais a, peu à peu, investi de nouveaux
biotopes vers le sud. La plupart des galeries forestières du sud de la Côte
d'Ivoire, entre les 6hœ et 81Jmo parallèles, sont occupées désormais par cette
espèce (Kuzoé et al., 1985) alors que dix ans auparavant seuls quelques rares
spécimens y étaient capturés (foyer de Bouaflé ; Laveissière et Challier, 1976).
Une évolution identique était apparue au Nigeria quelques années auparavant
avec, de surcroît, une inféodation totale de G. tachinoides au porc domestique
(Baldry, 1966).
Ainsi, dans l'ensemble, l'aire de distribution des vecteurs de la maladie du
sommeil en savane tend à se rétrécir, même si l'on observe une extension vers
le sud, vers des régions où, de toute façon, les tsétsé ont toujours existé. Quel-
ques modifications de l'équilibre précaire de leurs gîtes auront suffi à assainir
des centaines de kilomètres carrés au détriment, il est vrai, de l'environnement,
de la production végétale et animale.
Les gîtes à glossines: un équilibre précaire
En région de savane, la survie et la pérennité des deux espèces responsables
de la transmission de la maladie du sommeil dépendent essentiellement de l'eau
ou du moins d'une humidité suffisante préservée par un couvert végétal assez
dense. Les biotopes favorables sont donc d'une superficie relativement réduite
par rapport à l'ensemble du territoire: panni les gîtes typiques les plus courants
on peut citer les forêts riveraines ou galeries forestières, les Niayes du Sénégal,
ou encore les bois sacrés et certaines mangueraies.
La végétation arborée constitue pour la survie de toutes les espèces de glos-
sines, et plus particulièrement pour les espèces dites riveraines, le facteur déter-
minant (Challier, 1973) : non seulement elle induit un écoclimat particulier à
l'intérieur duquel l'insecte trouve «un endroit pour vivre» selon l'expression
d'Andrewartha et Birch (1954), mais elle recèle aussi une multitude de microgî-
tes dont les écidioclimats permettent à la tsétsé de supporter les heures chaudes
et sèches de la journées, période critique qui pourrait lui être fatale.
Arbres, arbustes, buissons, lianes, et leurs associations, créent en outre des
gîtes de reproduction dont les conditions de température et d 'humidité relative
sont optimales pour le développement des stades préimaginaux : la femelle à la
recherche d'un rep'l5 de sang peut découvrir son hôte loin de l'eau et pénétrer à
l'intérieur de la galerie forestière; gorgée, elle trouvera un lieu de repos à proxi-
mité pour commencer sa digestion et, si elle est arrivée au terme de son cycle
reproductif, achever sa gestation et déposer sa larve: la progéniture de la glos-
sine est ainsi déposée plus ou moins au hasard mais toujours dans des endroits
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qui lui seront propices car choisis en fonction des strictes exigences de l'imago
(Laveissière. 1977a). La recherche de ces «gîtes à pupes», mais plus particuliè-
rement celle des lieux de repos diurnes, montre combien la vie de l'insecte
dépend de la végétation: en saison sèche au moins 23% (ce chiffre sous-estime
très certainement la réalité) des G. tachinoides trouvent un refuge dans les
creux ou trous d'arbres, toujours frais et humides (Laveissière et al., 1979); le
reste de la population se repose à la face inférieure des troncs d'arbres inclinés.
d'un diamètre supérieur à IOcm. Ce choix est en fait le résultat d'un comporte-
ment très particulier: un «token stimulus» (Andrewartha et Birch, 1954) fait
assimiler un endroit obscur à un endroit frais, ce qui est souvent le cas, sinon les
thennorécepteurs des tarses, au moment du contact, incitent la glossine à fuir et
à découvrir un support plus frais par sondages successifs.
Les glossines se regrouperont donc naturellement dans un secteur proche de
l'eau, entre le sol et 1,20 mètre de hauteur, de préférence sur les gros troncs ou
les grosses branches, sur tout organe vivant dont la température est de 7 à 10°C
inférieure à la température ambiante, ceci indépendamment de l'éloignement du
point de repos par rapport à la berge du cours d'eau (Laveissière et al., 1981).
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Figure 2 : Nature des lieux de repos diurne de G. tachinoides selon la saison.
Ce besoin de trouver un support «frais» est bien démontré par l'étude sai-
sonnière des lieux de repos diurnes (figure 2) : lorsque la température ambiante
est relativement clémente, près du tiers des supports sont des organes morts,
mais, en saison sèche chaude, 98,4% d'entre eux sont exclusivement des bran-
ches ou des troncs vivants.
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La sUivie de cette végétation et des associations végétales complexes qui
créent un milieu favorable à la glossine, est, dans des régions au climat de plus
en plus rigoureux, le fruit d'un équilibre précaire, sensible à la moindre modifi-
cation pouvant le bouleverser, souvent de façon irréversible, toujours au détri-
ment de la glossine. Les entomologistes avaient d'ailleurs très tôt utilisé ce prin-
cipe pour lutter contre le vecteur par débroussaillement ou déboisement, sélec-
tif, discriminatif et même total.
Aujourd'hui la sécheresse a gravement endommagé une végétation tributaire
de l'eau, or cette sécheresse est aussi due aux défrichements intensifs qui
provoquent une augmentation de l'albedo (coefficient de réflexion par la sur-
face réceptrice de la radiation solaire globale) donc une réduction des précipita-
tions (Charmay et aL., 1975).
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Figure 3 : Imbrication des facteurs modifiant
ou supprimant les populations de glossines riveraines.
La végétation devient ainsi une proie facile pour les feux de brousse qui,
accidentels ou non, sont toujours le fait de l'homme. L'homme, en effet, a sa
part de responsabilité dans la rupture de l'équilibre des gîtes à glossines par
l'utilisation irrationnelle de l'environnement: recherche du bois de chauffage,
fabrication de charbon de bois, alimentation du bétail avec le feuillage, abattage
des arbres pour la récolte du miel, etc. C'est ainsi qu'entre 1971 (Challier et aL.
1971) et 1979 (Laveissière et Traoré, 1979), G. p. gambiensis a totalement dis-
paru de la rivière Somone au Sénégal: la galerie forestière, gîte important et
foyer de maladie du sommeil, a été détruite par les bergers obligés, pour alimen-
ter leurs troupeaux, de couper les arbustes,entamant ainsi un processus irréversi-
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ble de dégradation. La figure 3 illustre les interrelations des divers facteurs
aboutissant à la disparition du gîte de la tsétsé.
De telles modifications sont peut-être bénéfiques, à court terme, pour la
santé humaine ou animale mais peu recommandables si l'on veut préserver
l'avenir écologique d'une région.
La survie des glossines: éclectisme alimentaire
En Afrique de l'ouest, deux comportements alimentaires caractérisent les
glossines riveraines: éclectisme et opportunisme, l'un découlant de l'autre.
G. pa/palis et G. tachinoides sont en effet capables de se nourrir sur n'importe
quel animal, mammifère, oiseau ou reptile, même si parfois leur régime alimen-
taire paraît mal satisfaire leurs besoins quantitatifs ou qualitatifs. Challier
(1973) a montré qu'au Burkina Faso, 58% des repas de G. p. gambiensis prove-
naient des reptiles, 24% de l'homme et le reste de divers bovidés surtout le
Guib harnaché (Tragelaphus scriptus) dont nous verrons plus loin l'importance
dans l'épidémiologie de la T.H.A. (figure 4).
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Figure 4 : Régime alimentaire des glossines riveraines
en zone de savane d'Afrique de l'ouest.
Le régime alimentaire de G. tachinoides est un peu plus varié si on l'analyse
globalement, en fait le choix d'un hôte dépend de deux facteurs essentiels: la
saison et l 'homme (figure 5). Les glossines ont la possibilité de changer de
régime alimentaire entre deux saisons: en saison froide, G. tachinoides prend
67% de ses repas sur reptiles, seuls animaux vraiment disponibles en cette
période dans les galeries forestières alors que les antilopes n'éprouvent pas
encore le besoin de se rapprocher du couvert végétal; quand vient la saison
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chaude les repas sont surtout pris sur les antilopes (60 à 65%) qui, ayant besoin
d'eau et d'ombre, se mettent à la disposition des tsétsé.
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Figure 5 : Variation du régime alimentaire de G. tachinoides
selon la saison et la fréquentation des gÎtes par l'homme.
Ce schéma, valable pour les zones peu fréquentées par l 'homme, ne l'est
plus tout à fait dans les secteurs «anthropisés» : là, le pourcentage de repas de
sang humain est presque constant, avec toutefois un minimum en période sèche
froide durant laquelle la population humaine ressent moins le besoin de s'attar-
der au bord de l'eau - les reptiles fournissent alors le complément de
nourriture -; l'origine des repas est par contre toujours bien équilibrée entre
antilopes et hommes, les deux groupes ayant, vis à vis de la tsétsé, à peu près la
même disponibilité, manifestant le même besoin de se rapprocher de l'eau
(Laveissière et Boreham, 1976; Laveissière et al., 1979).
De façon générale, dans un gîte de savane où la présence de l 'homme reste
relativement discrète, la quantité de nourriture semble a priori toujours suffi-
sante pour répondre aux besoins quantitatifs des glossines, même si un change-
ment de régime les accroît temporairement (Laveissière, 1977b). Cependant
cette quantité de nourriture est limitée et ne peut permettre aux populations de
s'accroître au delà d'une certaine limite, au delà de la charge maximale suppor-
table par le milieu. Dans le cas de populations multiples peuplant une galerie
forestière du nord de la Côte d'Ivoire, la densité des hôtes - donc la quantité
de sang - disponibles a assuré durant plusieurs années successives la survie
d'une population d'insectes évaluée par sa densité apparente globale oscillant
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entre 55 et 60, avec un rapport entre les deux espèces (G. tachinoides et G. pa/-
palis) supérieur à 12/1, et même parfois à 25/1 (figure 6).
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Figure 6 : Evolution de la compétition inter-spécifique dans une galerie forestière
après 4 campagnes de lutte successives.
(1980 (2) DAP après la r campagne de lutte)
Quatre campagnes de lutte par piégeage, inoffensives pour le milieu, ont
réduit ces populations de façon drastique durant quatre ans; le retour aux
conditions nonnales a montré que la densité apparente globale était revenue aux
alentours de 60 avec cependant une modification d'importance: le rapport entre
G. tachinoides et G.pa/palis était égal à 1,2/1 (Laveissière et Couret, 1983).
Trois ans après la fin des essais de lutte, la densité globale est parvenue à 70
avec un rapport entre les espèces voisin de 3/1 montrant que G. tachinoides
reprend peu à peu le dessus dans la compétition interspécifique tout en restant
dans les limites définies par les possibilités du milieu. Le rôle du facteur nourri-
ture dans la régulation des populations doit donc être envisagé sous deux
aspects : ce facteur modère la croissance de l'ensemble des populations jusqu'à
un niveau maximal aisément évaluable, mais, cette charge maximale une fois
établie, et à condition que le milieu soit stable, la nourriture n'est plus le facteur
majeur dans la régulation.
Que survienne une modification importante de l'environnement, souvent du
fait de l'homme (défrichement de la savane pour cultures extensives, chasses
abusives, etc.), et la situation de la glossine devient précaire: elle s'adaptera ou
disparaîtra. Dans des gîtes où la présence de l 'homme est peu fréquente
(pêcheurs, chasseurs), seulement 8% des repas de G. tachinoides sont consti-
tués de sang humain; ce pourcentage passe à 33% et même 40% dans les zones
anthropisées au maximum (Laveissière et Boreham, 1976). Cette spécificité est
poussée à l'extrême quand l'homme a remplacé la faune sauvage par ses ani-
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maux domestiques: au Nigeria 64% des repas sont pris sur des porcs dans des
gîtes péri-domestiques (Baldry, 1964). Une nouvelle modification créerait des
conséquences imprévisibles: ou bien la glossine disparaîtrait, comme ce fut le
cas dans certains villages du centre de la Côte d'Ivoire après l'abattage systéma-
tique des porcs (Challier, 1971), ou bien la glossine s'adapterait une fois encore,
s'inféodant peut-être totalement à l'homme, instaurant alors une situation épidé-
miologiquement dangereuse par accroissement du contact homme/glossine.
Le contact homme/glossine: des relations intimes
Confinée dans son gîte, la glossine a peu de soucis pour trouver sa
nourriture: non seulement l'accès à l'hôte est facilité par une capacité de vol
importante, mais, en outre, l'hôte le plus accessible, l'homme, par des habitudes
régulières, lui rend cet accès encore plus aisé, l'incitant alors à s'installer et se
reproduire sur place. Cela se vérifie aisément dans une galerie forestière où la
densité apparente des glossines, loin d'être homogène tout au long du gI"te,
atteint des valeurs très élevées près des abreuvoirs des antilopes et dans certains
lieux où les traces laissées par l 'homme dénoncent une forte fréquentation-lieux
de baignade, de lavage du linge, points d'accostage des pirogues, de réparation
des filets ... Là, au moins deux fois par jour, 1'homme par ses activités profes-
sionnelles, domestiques ou de loisirs, se met à la disposition de la tsétsé et
l'inféode peu à peu à lui-même, de façon plus ou moins stricte, par la répétiti-
vité de ses visites. il s'instaure ainsi ce que Nash (1948) appelle des «relations
intimes» qui se révèlent être d'autant plus dangereuses pour l'ensemble de la
communauté humaine que le gI"te est plus restreint (par exemple un bois sacré).
Le danger encouru par l 'homme est alors totalement indépendant de la densité
des tsétsé (Nash, 1969).
La dispersion des glossines: un brassage constant
Le plus souvent, la glossine riveraine n'est pas confinée dans un gîte res-
treint mais dans des gîtes linéaires où elle a la possibilité de se déplacer: le ris-
que épidémi010gique ne se limite plus à un groupe villageois mais à la collecti-
vité humaine régionale.
La galerie forestière est, de par son homogénéité climatique et végétale, un
axe de déplacement idéal permettant une circulation continue des insectes. Cui-
sance et Février (1983) ont montré que les déplacements des femelles de G. p.
gambiensis peuvent être brutaux et importants en saison chaude: environ 22km
en cinq jours (17km en trois jours pour G. tachinoides). Evidemment ces vols
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sont le fait de quelques individus seulement, le reste de la population se dépla-
çant moins vite et moins loin. Toutefois les données récentes de Cuisance et al.
(1985), reprises en partie dans la figure 7, mettent bien en évidence l'impor-
tance épidémiologique de la dispersion.
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Figure 7: Dispersion des glossines riveraines (Cuisance et al., 1985).
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En saison chaude, que l'on considère le 9b"'" décile (distance parcourue par
10% de la population) ou la médiane (distance parcourue par 50% de la
population) on constate que trois jours après le lâcher les tsétsé ont déjà par-
couru une distance appréciable, plus importante pour les femelles que pour les
mâles; au bout de trois semaines, au moins 10% d'entre elles ont pu aisément
couvrir la distance séparant deux villages.
Inversement, par température clémente, les distances parcourues sont moins
grandes mais la dispersion est constante et monotone, aussi bien vers l'aval que
vers l'amont. De plus, en saison humide, ces deux espèces peuvent quitter leur
biotope, traverser la savane et passer d'un réseau hydrographique à un autre, le
plus souvent passivement, transportées par le bétail, l 'homme, les véhicules.
Outre un intérêt évident pour la lutte à cause de la réinvasion des zones
assainies, ce pouvoir de dispersion de la tsétsé présente une réelle importance
pour l'épidémiologie de la maladie: une glossine infectée pourra, à plusieurs
kilomètres de son gîte d'origine, assurer la transmission ou, au moins, y assurer
le potentiel de reproduction, donc de colonisation. Qu'elle se disperse de façon
longitudinale ou radiaire, la glossine aboutira tÔt ou tard dans un gîte identique
au premier où, logiquement, elle doit rencontrer dans les mêmes circonstances
des hommes ayant presque toujours les mêmes habitudes.
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Schéma épidémiologique : homogénéité des comportements
de l'homme et du vecteur
Les zones à risques
Les faits rapportés ci-dessus montrent immédiatement que l'épidémiologie
de la trypanosomiase humaine en savane est relativement simple à comprendre.
Globalement, quel que soit le groupe ethnique considéré, les relations entre
l'homme et l'eau sont à peu près toujours les mêmes à travers la zone de sava-
nes colonisée par les glossines et déterminent partout des relations identiques
entre l'homme et le vecteur potentiel: Gouzien (1907) avait déjà baptisé
«l'hypnosie» d'un surnom: la maladie de l'humidité. La régularité des habitu-
des humaines induit, en certains lieux privilégiés, une concentration des glossi-
nes dont le terrain de chasse va se confondre avec l'aire de reproduction
(Laveissière, 1977a). Chaque glossine ténérale Ueune adulte non encore nourri,
récemment issu d'un puparium) va chercher, entre 1 et 3 jours après son éclo-
sion, à prendre son premier repas de sang (Laveissière, 1978). Compte tenu du
rythme de reproduction de la femelle (une larve tous les 9 à 10 jours), on peut
estimer à 10% la proportion moyenne de ténérales dans une population stable;
on observe cependant un afflux maximal de ténérales en fm de saison
froide/début de saison chaude, une sorte d'explosion démographique au
moment où les températures du sol, de plus en plus élevées, accélèrent le déve-
loppement des pupes «accumulées» durant les deux mois précédents, c'est à
dire les pupes qui auraient da donner un imago au bout de 60 jours et dont la
nymphose va s'accomplir en 30 jours seulement (Laveissière et al., 1984).
C'est aussi à cette période que les hÔtes mammifères des glossines riveraines, et
plus particulièrement l 'homme, commencent à se rapprocher de l'eau. Toutes
les conditions sont alors requises pour que s'installe un premier foyer de mala-
die, si un porteur de trypanosomes se présente dans le gîte: présence de nom-
breuses ténérales dont le premier repas sanguin est théoriquement le seul infec-
tant (voir page 46), conditions optimales de survie, présence de l'homme, sain
ou porteur de trypanosomes. L'installation de ce foyer, ou foyer primaire, la
propagation du parasite à la communauté villageoise, sera d'autant plus rapide
que les relations homme/glossine seront plus intimes.
Parfois poussée par un stimulus encore mal défini, la glossine, infectée ou
non, quittera son biotope pour en rejoindre un autre, identique, à plusieurs kilo-
mètres de là, dans un point d'eau, un lieu de baignade, où elle pourra assurer
théoriquement le départ d'un nouveau cycle du trypanosome dans une autre
communauté humaine semblable à la précédente, créant un foyer secondaire.
Ainsi, de proche en proche, seront contaminés tous les villages d'un même
réseau hydrographique et des réseaux adjacents. Le phénomène sera aggravé par
l 'homme lui-même lors de ses déplacements: longitudinaux (pêcheurs) ou
ÉPIDÉMIOLOGIE DE LA T.H.A. EN SAVANE. 31
transversaux (bergers, voyageurs). En Afrique de l'ouest, le meilleur exemple
de foyer de savane est celui de Ouélessébougou (Mali) dont l'étude a été menée
par Challier et al. (1973). Situé dans une région où, d'après Vaucel et al.
(1963), la recrudescence de la maladie correspond à la contamination de tout le
bassin du Niger, le foyer historique (avant 1961) a engendré deux foyers secon-
daires, de moindre importance, situés sur des bassins versants isolés du premier
mais reliés inévitablement par le réseau de voies de communications: dans le
premier la transmission s'est faite de proche en proche le long des galeries
forestières, dans les endroits fréquentés par l'homme; dans les seconds cette
transmission a été possible par la dispersion radiaire des tsétsé et par la circula-
tion de l'homme.
Qui est touché?
En principe tout le monde est soumis à un risque dans un foyer de savane,
mais plus spécialement les personnes qui fréquentent les cours d'eau. L'enquête
de Challier et al. (1973) fait appanu"tre que presque toutes les catégories socio-
professionnelles sont représentées parmi les 61 malades (auxquels nous avons
ajouté 15 autres trypanosomés découverts plus tard - figure 8) dépistés cette
année là autour de Ouélessébougou, cependant 62% d'entre eux ont de Il à 30
ans, se situant donc dans une tranche de population qui fréquente le plus les
rivières ou ruisseaux pour des activités de loisirs (baignade, pêche) ou ménagè-
res. Précisons, de plus que 26% des malades sont des élèves de 6 à 15 ans.
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Figure 8 : Répartition par groupes d'âge des malades
du foyer de Ouélessébougou (Mali).
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Ce schéma épidémiologique n'est cependant pas strictement le même par-
tout et peut être plus ou moins modifié en fonction des comportements spécifi-
ques de chaque groupe ethnique. Ainsi, dans le foyer de Casamance orientale
(Sénégal), les femmes et les enfants sont plus touchés par la T.H.A. que les
hommes (figure 9). Une enquête très simple a permis d'expliquer les causes de
cette différence: les femmes diola ont la charge de la culture et de l'entretien
des rizières dans la vallée du fleuve Casamance et les enfants en bas âge sont
chargés de la sUlVeillance contre les oiseaux, installés sur de petites plates-for-
mes en bordure ou au centre du champ; les hommes s'occupent exclusivement
de la culture du sorgho dans les champs situés en retrait, étant, eux, durant leur
travail, hors de la portée de G. palpalis (Laveissière et al., 1976).
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Figure 9 : Répartition par sexes et par groupes d'âge des malades
du foyer de Casamance orientale (Sénégal).
En résumé, la T.H.A., en savane, est toujours liée à l'eau, à la fréquentation
des points d'approvisionnement, de baignade ou de pêche (Scott, 1970) ; sa dis-
sémination d'abord limitée à un réseau hydrographique, est assurée par deux
véhicules extrêmement efficaces, la glossine et l'homme.
,Epidémiologie de la T.H.A. en zone
forestière: l'exemple de la Côte d'Ivoire
Un paysage complexe découlant d'une attaque incontrôlée
Si l'apparence botanique est d'une extrême simplicité en zone de savane, la
situation est bien différente en forêt; le tenne de forêt est d'ailleurs utilisé de
façon abusive car que reste-t-il aujourd'hui, en Côte d'Ivoire par exemple, de la
forêt ombrophile ou mésophile ?
Au début de la deuxième moitié de ce siècle, le milieu forestier est relative-
ment peu touché par l'homme (Hervouët et Laveissière, 1983, 1985). Les quel-
ques ethnies autochtones peuplant ces régions, vivant en étroite symbiose avec
leur environnement, limitent les défrichements à leurs stricts besoins en
vivriers. Dès 1955, et de plus en plus au fil des années, la forêt va subir les
assauts répétés des forestiers à la recherche des bois précieux. Traçant routes et
chemins d'exploitation, ils ouvrent alors la voie à une population immigrée
principalement d'origine soudanaise (par ce tenne nous désignons les popula-
tions originaires des zones sahéliennes et soudaniennes, du Burkina Faso et du
Mali). Cette immigration, forcée sous le régime colonial pour rentabiliser la
forêt, sera remplacée par une immigration volontaire découlant de plusieurs
phénomènes panni lesquels on peut citer la surpopulation et l'appauvrissement
des diverses régions septentrionales, le besoin de main d'œuvre. Entre 1955 et
1972, dans le foyer de Vavoua, 69% de la forêt mésophile sont défrichés: en
lieu et place sont installées des cultures de rente (café et cacao) avec quelques
champs de plantes vivrières.
L'immigration allogène va aller croissant: l'afflux de Mossi, venus du Bur-
kina Faso (ex Haute Volta), et de maliens va être renforcé par celui de Baoulé
ivoiriens et d'autres ethnies numériquement moins importantes. Dès 1972 le
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schéma d'occupation des sols est mis en place et ne variera guère jusqu'à nos
jours (Hervouët, 1990). Etroitement imbriqués les uns dans les autres se trou-
vent des plantations (d'abord de café), des champs de vivriers, des îlots fores-
tiers (réserves foncières des autochtones), des savanes incluses, des jachères et
bon nombre de plantations abandonnées Uusqu'à 24%). L'ensemble est sillonné
par un réseau hydrographique plus ou moins lâche selon les régions, portant une
végétation de type galerie forestière ne se distinguant du milieu que lorsque
celui-ci a été anthropisé. Le cacao fera son apparition plus tardivement dans les
régions septentrionales du secteur forestier, introduit par les Baoulé, parfois
installé sur d'anciennes caféières.
Ce schéma subit quelques variations locales liées à la nature du peuplement
et de son ancienneté. Le terroir des autochtones est une imbrication complexe
des différents faciès (ce terme est utilisé pour désigner l'aspect général d'une
communauté végétale, dans le sens donné par Clements, 1949) avec de nom-
breux cours d'eau; la zone baoulé est plus homogène du fait de pratiques cultu-
rales particulières, monoculture (en général cacao) sur de grandes parcelles; le
domaine mossi est, selon l'ancienneté de la colonisation du milieu, relativement
homogène et continu dans les secteurs les plus anciennement mis en valeur,
avec encore quelques îlots forestiers et des galeries forestières bien nettes dans
les bas-fonds, ou bien très hétérogène et discontinu quand l'implantation est
récente.
La fin des années 70 voit apparaître un phénomène de saturation foncière
dans les régions depuis longtemps mises en valeur: les restes de forêt les plus
reculés, les galeries forestières même, sont rasés. Si la plupart des plantations
sont en pleine production, les champs de vivriers s'épuisent. Aussi sur les quel-
ques terres nouvellement conquises, le café cède la place aux plantes vivrières
comme le bananier, le maïs ou même le sorgho (en 1983 la culture du coton est
introduite dans un secteur où cela était impensable cinq ans auparavant). Ces
terres, vite épuisées, retournent en jachère ou recru forestier. Dès 1980 la séche-
resse participe activement à la transformation du paysage: certaines plantations
deviennent stériles, beaucoup sont incendiées, de très nombreuses parcelles sont
abandonnées. Le paysage est alors au maximum de sa complexité: il est désor-
mais difficile de distinguer des faciès bien nets ou des blocs homogènes; les
lisières, si importantes dans la bio-écologie des glossines, deviennent impréci-
ses (Challier et Gouteux, 1980).
Une autre conséquence de l'implantation humaine est la création d'un réseau
très serré de voies de communications, routes, chemins d'exploitation, sentiers,
qui favorisent une circulation intense, malheureusement pas celle des véhicules
des services de santé comme nous le verrons plus loin.
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La saturation foncière signalée plus haut a entraîné le déplacement progres-
sif des hommes (des soudanais presque exclusivement) vers les zones méridio-
nales encore vierges où le même processus est engagé ou arrivé à son terme. il
existe donc en CÔte d'Ivoire, du nord vers le sud, un gradient d'anthropisation
du milieu qu'il sera intéressant d'étudier grâce aux satellites de télédétection
pour le mettre en parallèle avec l'incidence de la maladie.
L'homme
Hétérogénéité des populations et des comportements
En savane, le facteur humain n'a pas eu, et n'a toujours pas, un rôle capital
d'agent de transformation du milieu de la glossine riveraine, même si, peu à
peu, certaines galeries forestières sont dégradées (voir page 15); les divers
groupes ethniques soumis au risque trypanique ont, peu ou prou, les mêmes
pratiques culturales, les mêmes relations avec leur environnement, le même
mode d'utilisation des points d'eau. La situation est totalement différente en
milieu forestier.
Les ethnies autochtones, Gouro. Bété. Niédéboua, etc, numériquement peu
importantes (Hervouët et Laveissière, 1987; Laveissière et al., 1985d), ont très
peu transformé leur terroir: regroupés en villages qu'ils ont installés près des
bas-fonds, près des points d'eau, les paysans de la forêt n'ont défriché que le
nécessaire sur un rayon de deux kilomètres autour du village; outre les cultures
vivrières certains cultivaient du café depuis fort longtemps mais à petite échelle
(certaines caféières ont plus de 40 ans). Ces ethnies ont été très vite dépassées
en nombre par les allochtones soudanais, principalement les Mossi, auxquelles
elles cédèrent des terres qui furent immédiatement défrichées et mises en
valeur. Si les populations allogènes ne firent que croître grâce à un afflux per-
manent de main d'oeuvre, la population autochtone diminua et vieillit du fait
d'une émigration massive des hommes adultes vers la ville, émigration créant
un déficit important en force de travail. Ce déficit fut et est encore compensé
par l'emploi de manoeuvres ou métayers immigrés.
L'implantation baoulé, un peu plus tardive que celle des Mossi, est plus ou
moins importante selon les régions et selon la disponibilité des terres. Dans le
foyer de Vavoua, dans la zone de plus forte endémicité, le groupe baoulé repré-
sente seulement 3,5% de l'ensemble (8,5% pour les autochtones) alors que dans
un secteur proche, la vallée de la Labo, il représente au moins 26% (Laveissière
et al., 1985e) (figure 10).
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Figure 10 : Nature du peuplement de deux régions forestières de Côte d'Ivoire.
La multiplicité des ethnies venues d 'horizons différents a engendré la juxta-
position de modes d'installation variés, de modes d'occupation de l'espace radi-
calement opposés. Le village des autochtones abrite tout le groupe, presque
aucun Baoulé et seulement 29% des Mossi. La majorité de ceux-ci préfère
s'installer, au cœur de leur plantation, en campements de culture regroupant
moins de 25 personnes (90% des campements). Les Baoulé vivent générale-
ment à plus de 200 personnes dans des hameaux implantés en bordure de
savane et en lisière d'exploitation (figure Il).
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Figure 11 : Mode d'habitat selon les ethnies (Hervouët, 1990).
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Les groUpeS ethniques se distinguent aussi par leurs pratiques culturales.
Ainsi un planteur autochtone n'entretient que de petites parcelles de café ou
cacao tant qu'elles portent les cultures vivrières, comme le bananier, nécessaires
à la croissance des jeunes plants. Dès que ces parcelles atteignent l'âge de 4 ans
elles sont cédées en métayage à un soudanais.
Le système d'exploitation mossi se caractérise par le morcellement: peu de
grandes parcelles mais une multitude de petites plantations, surtout des caféiè-
res, chaque planteur pouvant en posséder deux, trois ou plus, qu'il exploite lui
même ou qu'il confie, à un parent ou un manœuvre, lorsqu'il part en installer
d'autres dans une région différente. Le Baoulé a par contre une exploitation,
presque toujours une cacaoyère, plus vaste et d'un seul tenant qu'il cultive aidé
de sa famille et de ses apparentés (Hervouët et Laveissière, 1985) (Tableau 1).
1 CULTURES ET MAIN D'ŒUVRE 1 NIEDEBOUA 1 BAOULÉ 1 SOUDANAIS 1
Nb d'hectares cultivés 91 23 82,5
CAFÉ Nb de parcelles 55 19 44
Nb d'hectareslfamilles 7 1,3 3,1
Nb d'hectares cultivés 34 165,5 122
CACAO Nb de parcelles 26 143 89
Nb d'hectareslfamilles 2,6 9,2 4,5
Effectif de groupe 137 184 236
Nombre d'unités de travail 18,6 32,7 48,9
Unités de travail par hectare 0,31 0,37 0,57
Tableau 1: Type de culture et main d'œuvre disponible selon le groupe ethnique
(zone échantillon de Bohinou dans la vallee de la Lobo en Côte d'Ivoire -
Hervouët, 1990).
Structure déséquilibrée des populations
Quel que soit le groupe ethnique que l'on puisse étudier en zone de forêt, on
constate des déséquilibres frappants dans la composition par sexes et par grou-
pes d'âge (figure 12).
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Figure 12: Structure des populations en zone forestière (vallée de la Lobo).
Les enquêtes précises menées par Hervou~t (1990) révèlent que pour faire
vivre 1000 personnes dans la zone de la Loba, les Niédéboua disposent de 90
hommes et 222 femmes (rapport H/F = 0,4), les Baoulé disposent de 276 hom-
mes et 165 femmes (rapport HJF = 1,7) et les Mossi disposent de 350 hommes
et 203 femmes (rapport HJF = 1,7). Ce déséquilibre général du sex-ratio
provient: pour les Niédéboua. de l'exode massif, signalé plus haut, des hom-
mes adultes et des étudiants vers la ville; pour les allochtones d'un nombre
important de manoeuvres et de l'implantation de célibataires ou d'hommes
mariés ayant laissé leur femme au pays tant que l'installation ou la plantation
n'est pas achevée.
Les mêmes faits entraînent des structures de populations tout à fait anonna-
les (figure 13). Chez les autochtones on note un excédent de jeunes et une cer-
taine homogénéité entre les classes d'âge supérieures; à l'opposé on constate
que chez les Mossi plus de 55% des individus font partie des classes actives
(15-39 ans).
Les déplacements: stabilité ou instabilité
L'ethnie, le statut social, le type d'activités et l'âge détenninent le mode
d 'habitat et, en grande partie, l'amplitude et le but des déplacements (Hervouët,
1990).
L'âge moyen élevé de l'autochtone ne lui autorise généralement que de
petits déplacements entre le village et son champ de vivrier ou les zones à pal-
miers pour la collecte du vin de palme, le plus souvent à l'intérieur du terroir
villageois, plus rarement au delà. Le comportement du Mossi est plus diversifié.
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Qu'il vive au village ou au campement, il doit quotidiennement se déplacer.
souvent très loin, pour se rendre sur le lieu du travail, et le territoire couvert est
d'autant plus important qu'il possède plus de parcelles, généralement fort éloi-
gnées les unes des autres (15 km et plus) ; il peut aussi, en dehors de ses propres
travaux, servir comme métzyer d'un autochtone; il fait aussi automatiquement
partie d'un groupe d'entraide qui circule de plantation en plantation pour com-
penser un manque de main d'oeuvre ou pour réaliser au plus vite les gros tra-
vaux (désherbage, cueillette du café) ; enfin chaque jour, il doit se livrer à des
tâches domestiques comme le ravitaillement en eau. Ce dernier point est parti-
culièrement important car, si l'autochtone dispose d'une pompe, ou de plu-
sieurs, dans le village, le Mossi qui vit au campement doit, en revanche, couvrir
de grandes distances pour rejoindre le plus proche point d'eau: contrairement à
ce que l'on peut imaginer, les points d'eau sont parfois assez rares en secteur
forestier, les autochtones ayant depuis longtemps occupé tous les talwegs humi-
des. La corvée d'eau est réservée aux femmes et aux manoeuvres, les unes se
déplaçant à pied, les autres à bicyclette. Si le Mossi réside au village il a la pos-
sibilité de se ravitailler à la pompe mais bien souvent il ira vers un trou d'eau
proche, ce comportement pouvant être déterminé par des habitudes ancestrales
ou par une mise à l'écart de la part des autochtones.
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Figure 13: Structurs dss populations sn zons forsstière (vallés dsla Labo)
Une fois encore, les Baoulé se distinguent par un mode de vie de type fami-
lialfmdividualiste opposé au système collectif des soudanais. Installés sur leur
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propriété, ils n'ont pas à se déplacer beaucoup pour se rendre au travail et quit-
tent rarement leur domaine. On constate ainsi que les sentiers mossi forment
une toile d'araignée complexe à usage collectif alors que le sentier baoulé, à
usage strictement familial, se termine en cul-de-sac au milieu de la plantation
(Hervouët, 1990; Hervouët et Laveissière, 1985, a, b). Pour un Baoulé l'appro-
visionnement en eau est simplifié car le hameau dispose la plupart du temps
d'un puits avec pompe et, si ce n'est pas le cas, d'un point d'eau particulier ser-
vant au groupe familial exclusivement et non pas à la collectivité comme chez
les Mossi.
Outre le critère ethnique, la catégorie socio-professiormelle détermine
l'amplitude des déplacements et ce plus particulièrement dans la société mossi
très structurée et hiérarchisée. Le chef d'exploitation d'un certain âge, donc déjà
bien installé, et sa famille, ont un mode de vie relativement stable, vivant le plus
souvent au village: les plus gros travaux sont laissés aux soins d'un jeune mem-
bre de la famille ou à des manoeuvres quand les moyens le permettent. Le jeune
planteur et le manœuvre se caractérisent par leur instabilité: le premier vit au
campement, seul ou avec sa famille, et doit, comme il a été précisé plus haut, se
déplacer souvent; les seconds ont le même comportement mais, en plus, se
louant pour des périodes de deux mois à deux ans, ils circulent de plantation en
plantation, de département en département, à la recherche de contrats de travail.
Ces jeunes manoeuvres sont évidemment d'excellents véhicules pour le trypa-
nosome, véhicules d'autant plus efficaces qu'ils sont très mobiles et générale-
ment insaisissables lors des prospections médicales classiques. Du fait de l'émi-
gration régulière des jeunes planteurs et des manoeuvres, on peut estimer que,
chaque année, 20% de la population du foyer de Vavoua se renouvellent (Her-
vouët et Laveissière, 1985b).
Malgré toutes ces différences qui les opposent, les groupes ethniques allogè-
nes ont un point en commun: les déplacements saisonniers. D'une façon géné-
rale, la majorité des planteurs passe, chaque armée, d'une zone biogéographique
à une autre, profitant des périodes où les cultures de rente et vivrières n'exigent
aucun travail d'entretien. Ces déplacements sont motivés à la fois par des rai-
sons économiques et sociales: rapporter au pays l'argent fruit du travail, emme-
ner les enfants dans la famille pour l'éducation traditionnelle ou l'école; assis-
ter aux cérémonies funéraires, mariage, etc. Evidemment, comme nous le souli-
gnerons plus loin, cette mobilité favorise aussi l'extension de l'endémie.
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Les glossines
Ubiquité des vecteurs potentiels
La forêt ombrophile n'est pas le domaine de Glossina palpalis, du moins
tant que 1'homme en est absent: dès qu'il s'y installe, les glossines strictement
zoophiles du groupe fusca disparaissent, cédant la place à G. palpalis (figure
14). Cette substitution s'opère de façon progressive à partir de gîtes existants.
par l'intermédiaire de lignes de vols dégagées comme les sentiers, les routes ou
même certains cours d'eau. Ainsi la forêt de Taï en CÔte d'Ivoire, domaine pra-
tiquement vierge, est uniquement peuplée de Glossina fusca, avec des densités
apparentes parfois très élevées; ces densités diminuent très rapidement lorsque
l'on pénètre dans les premières zones colonisées par l'homme où. évidemment,
la faune sauvage est moins fréquente; inversement les populations de G. palpa-
lis deviennent de plus en plus importantes, accompagnées. par des populations
plus restreintes de G. nigrofusca et G. pallicera (Laveissière et Kïénon, 1979).
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Figure 14: Evolution de la proportion des espèces de glossines
dans la forêt de Taï selon le degrs d'anthropisation du faciès.
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Ces deux dernières espèces tendront à disparaî'tre peu à peu au fur et à
mesure que le milieu sera modifié soit par la sécheresse soit par l'homme (cette
disparition est totalement achevée dans tout le nord de la zone forestière de CÔte
d'Ivoire). Le peuplement glossinien est alors strictement monospécifique dans
certains faciès particuliers comme les lisières de villages où l 'homme a placé un
hôte de choix, le porc.
Cette colonisation par G. palpalis est rapide et touche tous les faciès à
l'exception de ceux qui ne portent aucune végétation arborée notable comme les
savanes, les jachères, les défrichements et les champs de cultures: ils peuvent
toutefois être utilisés pour les déplacements et servir de terrain de chasse occa-
sionnels (Laveissière et al., 1985d). Cependant si la tsétsé est partout, les densi-
tés apparentes ne sont pas homogènes dans tous les faciès et les différences sont
importantes, d'un faciès à l'autre ou entre deux faciès identiques (figure 15) :
d'une façon générale, la présence de l'eau et une végétation boisée, comme en
savane, favorisent la pérennité et la prospérité de l'espèce et ceci est d'autant
plus marqué que les effets de la sécheresse sont plus accentués.
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Figure 15: Densité apparente de G. pa/palis
dans les principaux faciès du secteur forestier.
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L'eau n'est cependant pas le seul facteur favorisant le maintien des glossines
et nous n'en prendrons pour preuve que les très hautes densités de G. palpalis
enregistrées en lisière de certains villages: s'il faut en effet aux glossines une
humidité et un couvert végétal suffisants pour survivre, il leur faut aussi de quoi
s'alimenter. On peut signaler à titre d'exemple qu'une caféière âgée de plus de
sept ans abrite une population de G. palpalis plus importante qu'une jeune
plantation en raison, d'une part, d'une couverture arborée et d'un sous-bois plus
denses offrant un refuge à certaines petites antilopes et, d'autre part. d'un temps
de présence de l'homme bien supérieur (cueillette, nettoyage); l'inverse
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s'observe dans les cacaoyères qui, âgées de plus de cinq où sept ans, donc en
pleine production, n'ont pratiquement aucun sous-bois et exigent peu de travail
pour la récolte ou l'entretien alors que les jeunes, où les plants de cacao sont
accompagnés de plantes vivrières diverses, sont fréquentées presque quotidien-
nement par l'homme venu cultiver ou s'approvisionner (Gouteux, 1982;
Laveissière et al., 1985d).
La zone forestière est donc devenu un gigantesque gI"te à glossines où
l'homme et le climat tendent à favoriser les espèces ayant le plus fort pouvoir
d'adaptation, les plus opportunistes et qui, peut-être pour cela, sont des vecteurs
potentiels.
Une bio-écologie particulière
Sans faire une revue détaillée de la bio-écologie de G. palpalis. laquelle a
été étudiée par Gouteux (1984), nous devons souligner certains points particu-
lièrement importants pour la cornpréhension de l'épidémiologie de la T.H.A.
• Opportunisme alimentaire
Dans tous le domaine forestier G. palpalis prend ses repas sur des hôtes
aussi différents que l'homme, le porc, l'éléphant, le buffle ou les reptiles (Gou-
teux et al.• 1982 ; Laveissière et al.• 19851). Cependant son régime alimentaire
peut subir, entre deux régions, deux faciès ou deux saisons, de grandes varia-
tions liées à la disponibilité relative de ces hôtes, elle même étroitement dépen-
dante du facteur climat. L'homme, par exemple, est particulièrement sollicité
dans les plantations au moment de la récolte, en saison sèche froide, période où
les densités sont minimales mais où la visibilité est importante puisque les plan-
tations ont été débarrassées des plantes adventices pour faciliter la cueillette
(Laveissière et al., 1985b) ; le reste du temps les repas sont surtout pris sur les
antilopes ou les reptiles qui fréquentent tous ces biotopes alors presque totale-
ment délaissés par l'homme. fi n'y a en fait qu'au niveau du village que le
régime de la tsétsé soit constant d'un bout de l'année à l'autre: au moins 75%
des repas proviennent des porcs, ce pourcentage pouvant dépasser 90%, le reste
est pris sur d'autres animaux domestiques tels le chien, le chat et le mouton.
L 'homme est relativement peu piqué au niveau du village: quelques glossines
peuvent cependant se nounir sur lui au niveau des douches ou des latrines géné-
ralement installées dans les broussailles ou les îlots forestiers bordant le village.
S'il n'a pas été démontré que la densité des glossines dépend du nombre de
porcs, en revanche on sait que l'absence de ces derniers ne permet pas aux glos-
sines de s'installer (Challier, 1971 ; Laveissière et Challier, 1976) : la disponibi-
lité de l 'homme au village ne serait donc pas suffisante, au moins en CÔte
44 • LA TRYPANOSOMIASE HUMAINE
d'Ivoire, pour favoriser le maintien de populations de tsétsé susceptibles
d'entretenir un haut niveau de transmission péri-domestique comme au Came-
roun (Eouzan et Ferrara, 1978) ou au Congo (FréziI, 1983).
L'analyse des préférences trophiques de G. palpalis doit être faite avec pru-
dence, faciès par faciès et non pas globalement, car dans ce cas le fort pourcen-
tage de repas de sang pris sur les porcs minimise au yeux de l'enquêteur le
contact homme/glossine (Tableau II).
Vavoua 1983-1984 Total Hors Vavoua 1979-1980
zone du foyer foyer foyer (*) Daniafla
HaTES
1
Vavoua Vavoua
1
82 - 83Sans Avec Foyer Hors
village village 83-84 83-84 Foyer
Homme 12
1
26 38 6 19
1
81 81
(%) (46,2) (25,5) (29,7) (11,1 ) (36,5) (12,8) (54,4)
Porc
1
21 21 42 6
1
384 20
(%) - (20,6) (16,4) (77,8) (11,5) (60,8) (13,4)
Total 1 26 102 128 54 52 632 149
Tableau /1 : Comparaison du rggime alimentaire de G. pa/palis
se/on les zones de capture. (*) - Gouteux et a/., 1982.
En fait, partout en zone de plantations, dans le foyer de Vavoua par exemple,
le taux de repas de sang humain varie entre 40 et 50% ; le reste est fourni par le
Guib harnaché (Tragelaphus scriptus) sur l'importance duquel nous revien-
drons. Si l'on inclut les captures faites au niveau des villages, le pourcentage de
repas de sang humain peut varier entre des limites très éloignées dont les
valeurs dépendent essentiellement du niveau d'anthropisation du milieu et de la
nature du peuplement: à proximité du foyer de Vavoua, dans un terroir kouya,
l'homme fourni seulement Il à 13% des repas, dont la quasi totalité provien-
nent en fait des quelques plantations mossi qui s'y trouvent; par contre à 60 km
de là, dans la région de la Lobo, zone de colonisation mossi récente mais
importante, les captures faites dans les mêmes types de faciès que précédem-
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ment donnent un taux de repas pris sur l'homme supérieur à 54% (Laveissière
et al., 1985c, O.
• L'effet lisière
Si la glossine vit quasiment partout en secteur forestier, les densités apparen-
tes observées ne sont pas constantes (voir figure 15, page 42). Un faciès homo-
gène, anthropisé comme une plantation ou bien naturel comme la forêt semi-
décidue, abrite des populations de G. palpalis bien moins importantes, numéri-
quement, que les écotones, les contacts entre deux faciès différents: planta-
tion/galerie forestière notamment (Laveissière et Hervouët, 1981 ; Challier et
Gouteux, 1982). Cet effet lisière est le résultat de la conjonction de plusieurs
facteurs favorables à la tsétsé : d'un côté elle trouve un terrain de chasse, géné-
ralement assez dégagé pour parvenir aux hÔtes potentiels dont la disponibilité
est parfois permanente, par exemple les planteurs résidant dans leur
campement; de l'autre, elle a un refuge arboré dont les caractéristiques écocli-
matiques lui assurent à la fois des lieux de repos et des gîtes de reproduction
convenables; cette lisière enfin, dans une certaine mesure, favorise ses déplace-
ments. TI est certain que dans ces conditions, les populations présentes ont ten-
dance à croître naturellement ou par apport d'individus venus de faciès moins
favorables: les lisières de villages en sont la preuve.
• La dispersion
L'analyse de la dispersion des glossines en forêt est, comme en savane, de
première importance pour comprendre les mécanismes de la dissémination de la
maladie.
Gouteux et al. (1982) ont constaté qu'en fm de saison des pluies les femel-
les de G, palpalis et G. pallicera se déplacent activement en zone de planta-
tions, cependant les mouvements ne peuvent être comparés en intensité à ceux
des glossines riveraines de savane: elles se dispersent certes mais, le plus sou-
vent, restent à l'intérieur d'un même faciès, suivant routes, sentiers et surtout
lisières. Les glossines «villageoises» ont par contre tendance à rester sur place,
les mâles, seuls, faisant quelques incursions dans la végétation boisée environ-
nante. Dans ces conditions le village ne peut être considéré comme un réservoir
glossinien important: quel stimulus inciterait les tsétsé à quitter un biotope où
elles trouvent nourriture en abondance et lieux de repos propices?
Observée dans un secteur très particulier, un terroir villageois, et à une
période où le secteur forestier bénéficiait encore d'une pluviosité importante et
régulière, cette situation n'est plus tout à fait la même en zone de plantations
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continues et sous climat relativement plus sec. En effet, Eouzan et al. (1985)
viennent de montrer que G. palpalis ne quine pas la lisière du village: la situa-
tion est donc identique à celle du foyer du Couloir au Congo (Eouzan et al.,
1981 a). Ils ont d'autre part constaté que, dans les plantations, elle limite ses
déplacements au trajet galerie forestière (souvent le point d'eau) - campement
de culture, restant à l'intérieur de la plantation, suivant la plupart du temps les
femmes revenant de la corvée d'eau.
Ces deux constatations sont-elles contradictoires? Non, car elles démontrent
les unes comme les autres que les déplacements des glossines en zone forestière
sont sous la dépendance de deux facteurs: le climat et la végétation. Les insec-
tes se déplacent généralement de façon monotone par vols d'étapes courtes lors-
que les conditions hygrométriques leurs sont favorables (comme en savane) et
ce stimulus touche un très grand nombre d'individus; par contre par temps
chaud et sec ils ont moins tendance à quitter leur biotope ou, si ce n'est pas le
cas, circulent à l'intérieur d'un environnement végétal homogène. Les routes,
spécialement celles qui sont bordées au moins d'un côté par un flot forestier, ou
les lisières plantation/galerie forestière restent donc tout le temps des axes de
circulation fréquemment empruntés.
Le parasite: une grande inconnue
Il faut reconnaître que l'on connaît peu de choses sur Trypanosoma brucei
et les rares certitudes que l'on pouvait avoir sont remises en cause.
Unjlagellé difficile à identifier
La structure taxonomique des Trypanosoma brucei est encore très impré-
cise. Peut-être dans un proche avenir pourra-t-on caractériser les diverses sou-
ches de trypanosomes par l'emploi de sondes ADN (Gibson et al., 1988; Mas-
samba et Williams, 1984) ; mais pour l'instant, même si la méthode laisse quel-
ques espoirs, il est impossible de distinguer les sous-espèces brucei et gam-
biense sur le terrain, souci principal de l'entomologiste. Même la résistance au
sérum humain ne peut plus être considéré comme test valable permettant de
séparer à coup sOr un brucei animal d'un garnbiense humain (Rickman et
Kolala, 1979) : cette résistance peut s'acquérir pour un T. b. brucei par passage
cyclique chez Glossina m. morsitans (Rickman et al., 1984) ou par résistance à
un traitement trypanocide chez un hôte animal (Jennings et Urquhart, 1985).
Ces deux constatations d'une part montrent toutes les difficultés rencontrées
pour identifier les réservoirs animaux du trypanosome humain et, d'autre part,
peuvent créer certains doutes sur la distinction catégorique entre trypanosomes
humains et trypanosomes animaux.
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Méconnaissance du cycle
• Chez la glossine
Quelle glossine peut s'infecter? On présumait depuis longtemps que seules
les glossines ténérales, âgées de moins de 24 heures, pouvaient s'infecter au
cours de leur premier repas: ainsi Otieno et al. (1983) redémontrent que le taux
d'infection de G. m. morsitans est maximum (45,5% avec T. b. brucei) si le
repas est pris 6 à 8 heures après la sortie du puparium. Cependant Gingrich et
al. (1982) prouvent de leur côté que les vieux mâles de la même espèce, sous
certaines conditions de température et de jeftne, peuvent s'infecter avec T. b.
rhodesiense. Ceci ne pourrait-il se passer sur le terrain, dans des régions où les
températures peuvent être élevées et où nous avons pu observer des glossines
encore ténérales après un jeûne de plus de 7 jours? Si tel était le cas, l'impor-
tance des gt"tes de reproduction, où le contact homme/glossine est intime, serait
réduite de beaucoup, mais il ne serait pas possible de mieux préciser les zones
de transmission à l'homme.
Si l'on sait qu'en fin de cycle chez le vecteur le trypanosome aboutit aux
glandes salivaires, on ne sait exactement comment il y parvient. Le schéma
classique fait circuler le parasite par l'espace ectopéritrophique vers le proven-
tricule puis l'hypopharynx, cependant Mshelbwalla (1972) et Otieno (1973)
l'ont découvert dans l'hémocoèle et entre les cellules épithéliales et la couche
basale de l'intestin moyen se dirigeant vraisemblablement vers l'hémocoèle. Ce
circuit, selon Molyneux et Ashford (1983), reste à être démontré de façon
concluante; ce fait est évidemment d'une importance toute relative, pourtant il
est représentatif de notre ignorance sur bien d'autres points encore. Ainsi nous
ignorons si la glossine a la possibilité de transmettre mécaniquement par repas
interrompu malgré les présomptions que l'on peut avoir en observant l'impor-
tance du nombre de couples, mère/nourrisson, trypanosomés (certains évoque-
ront peut-être la transmission transplacentaire). On ne sait pas enfin de façon
certaine si l'infection de la tsétsé a une quelconque incidence sur sa longévité
ou, comme l'a suggéré Molyneux (1980), sur la fréquence de ses repas, deux
éléments particulièrement importants en matière d'épidémiologie.
Certains chercheurs ont quand même apporté des éclaircissements. Ibrahim
et al. (1984) montrent que, dans l'intestin de la tsétsé, sont sécrétées des agglu-
tinines ressemblant à des lectines. Maudlin (1985) constate que la sensibilité à
l'infection d'une souche de glossine n'est pas d'ordre génétique mais en relation
directe avec la présence des organismes ressemblant à des rickettsies (RLOs =
Rickettsia-like organisms) présents dans le tube digestif de l'insecte et transmis
de la femelle à sa larve (Maudlin et Ellis, 1985 ; Maudlin et Welburn,1988). Ces
RLOs, dont on suspecte le rôle dans la sécrétion de la chitinase, provoquent une
accumulation de glucosamine dans l'intestin, laquelle, si elle est en quantité suf-
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fisante, bloque l'activité anti-trypanosome des lectines lors du premier repas de
sang de la jeune glossine. L'importance de ce premier repas et l'importance épi-
démiologique des ténérales sont ainsi confirmées. Toutefois, Welbum et al.
(1989) redémontrent (après Gingrich et al., 1982) que les glossines non-ténéra-
les peuvent s'infecter après une période de jeûne: la production de lectine étant
initialisée par un repas de sang, le jeûne en provoque la réduction et accroît les
risques d'infection.
La sensibilité à l'infection n'est pas un phénomène «tout ou rien» comme
l'ont prétendu Moloo et Shaw (1989) mais un phénomène quantitatif directe-
ment lié au nombre RLOs dont la tsétsé a hérité. Le schéma du cycle du trypa-
nosome jusqu'à la forme métacyclique n'est cependant pas aussi simple que
cela car il dépend aussi de la souche du parasite, du nombre de sites d'aggluti-
nation avec les lectines (Maudlin et Welbum, 1988).
il restera maintenant à déterminer les facteurs entrant en jeu dans l'échange
de RLOs et à bien caractériser les souches, ce qui permettrait peut-être d'expli-
quer le phénomène d'épidémisation de la T.H.A..
• Chez l'homme
Notre ignorance sur le cycle du trypanosome chez l'homme est peut-être
plus grave car la vie de cet humain est en péril et il représente pour les autres un
danger potentiel dont on ignore totalement l'importance.
On ne connait rien de précis sur le temps d'incubation de la maladie. Ginoux
et Frézil (1983) signalent qu'au Congo une période de latence de plusieurs
années est nécessaire à l'apparition du syndrome ganglionnaire. Or la plupart
des prospections médicales de routine sont basées sur la recherches des adéno-
pathies cervicales! Entre la piqûre infectante et l'apparition de ganglions déce-
lables, l'homme apparemment sain est-il réservoir actif de trypanosomes? En
est-il de même des trypanosomés asymptomatiques et trypanotolérants ? Un try-
panosome peu virulent chez une personne, le sera-t-il aussi chez une autre après
passage chez la glossine? Existe-t-il donc diverses «races» de T. b. gambiense
comme le suspectaient Richet et al. (1959) au vu des résultats du traitement try-
panocide par le Mel B ou l'Arsobal ?
il existe enfin un dernier problème qui rejoint celui posé par les techniques
de dépistage. Trop souvent les tests sérologiques ou immunologiques peuvent
permettre de présumer de la présence du parasite mais ce dernier n'est pas
toujours mis en évidence par les techniques parasitologiques, même les plus
fines; dans le doute, eu égard aux dangers du traitement, on laisse partir le sus-
pect. Est-il vraiment suspect de trypanosomiase? Le contact avec des trypano-
somes animaux ne pourrait-il fausser les résultats des tests? Si le trypanosome
est effectivement présent, où se dissimule-t-il et peut-il passer en nombre suffi-
sant chez la glossine au moment de la piqOre ?
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Un ou plusieurs réservoirs?
Prouver de façon formelle qu'il existe des réservoirs animaux de
T. gambiense et identifier ceux-ci dans chacune des régions à forte endémicité
résoudraient bon nombre de problèmes épidémiologiques et de problèmes de
lune.
En 1917, au moyen Congo belge, Greggio, sans pouvoir découvrir une cor-
rélation directe entre la trypanosomose des porcs et la maladie du sommeil chez
l'homme, évoque le danger qu'ils font pourtant courir à la population. Les pre-
miers essais scientifiques de mise en évidence du rôle de réservoir joué par les
animaux domestiques sont dOs à Van Hoof et al. (1942) et Van Hoof (1947) : le
passage de T. b. gambiense sur la chèvre, le mouton ou le porc, laisse intacte
l'infectiosité du trypanosome; bien que la parasitémie fut toujours très discrète
chez le porc, au point de faire douter de l'infection, le cycle porc - G. palpa-
lis - porc a été maintenu quatre années durant et deux volontaires ont pu être
infectés avec le parasite; cependant en fin d'expérimentation la souche n'était
plus transmissible. Le même cycle, réalisé par Watson (1963) avec une souche
nigériane, s'est terminé plus rapidement: le trypanosome ne pouvait plus être
transmis après un mois et demi. Yesufu (1971) a réussi à infecter des singes et
des chiens avec une souche humaine (avec infection de glossines nourries sur
ces animaux) mais le porc, le mouton. la chèvre et la volaille sont restés néga-
tifs. Le Trypanozoon découvert chez une poule dans le foyer de Bouaflé par
Zillmann et MeWitz (1979) pouvait-il être un gambiense? MeWitz (1985,
1986) affirme qu'au Libéria et en CÔte d'Ivoire le porc est porteur de trypanoso-
mes T. brucei dont l'analyse de l'ADN prouve qu'il s'agit de gambiense. Il tire
alors les conclusions suivantes sur ces «stocks» de T. brucei isolés des
animaux: sont infectieuses pour l'homme les souches à haute résistance au
sérum humain et identifiées comme gambiense par l'analyse de l'ADN; pour
les autres, identifiées comme non-gambiense par la même technique, l'infectio-
sité pour l 'homme ne peut être exclue (même si leur résistance au sérum humain
est variable). La preuve que les animaux domestiques (porcs, chiens. bovins)
hébergent des trypanosomes humains est bien apportée mais qu'en est-il réelle-
ment sur leur rôle de «vecteur actif» : MeWitz (1986) lui-même ne peut apporter
une réponse à la question de savoir l'importance épidémiologique de l'existence
de ce réservoir animal: «nul ne connait la fréquence de la transmission animal-
homme». On sait qu'en lisière de villages. dont le porc s'éloigne peu, la quasi
totalité des repas est prise sur lui et non sur l'homme (Gouteux et al., 1982a;
Laveissière et al., 1985b). On sait que les souches de trypanosomes perdent peu
à peu de leur virulence chez l'hôte non humain, surtout celles qui sont utilisées
depuis longtemps au laboratoire (Roubaud et Colas-Belcour, 1936; Van Hoof
et al., 1937) ; qu'en est-il dans la nature avec les souches «humaines» ? On sait
aussi que les glossines telles Glossina palpalis palpalis peuvent avoir des infec-
tions mixtes de Trypanozoon parmi lesquelles la souche «humaine» peut alors
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être masquée (Letch, 1984 : 1 seule femelle à infection multiple) ; mais sait-on
si cette dernière sera vraiment infectante, si elle ne sera pas éliminée? On sait
enfin que la transmission survient essentiellement au niveau du complexe plan-
tation/forêt (voir page 60) dont les porcs sont absents et où près de la moitié des
repas provient des antilopes, plus exactement du Guib harnaché (Tragelaphus
scriptus), non étudié par Mchlitz.
La situation est en effet préoccupante au niveau des plantations: dans le
foyer de Vavoua 46% des repas de G. palpalis proviennent du Guib harnaché
(voir Tableau Il, page 44). Heisch et al. (1958) ont montré que cet animal peut
héberger T. b. rhodesiense; il peut aussi maintenir durant plusieurs mois une
infection à T. b. gambiense (Duke 1912, 1913 in Molyneux, 1973). Or dans un
biotope tel que la plantation les relations guib-glossine-homme sont plus étroi-
tes que les relations porc-glossine-homme autour du village, les différences
entre les régimes alimentaires de la tsétsé l'attestent. Dans les gîtes péri-domes-
tiques la glossine est strictement inféodée au porc et s'éloigne très peu de cene
source de nourriture particulièrement accessible, dans les plantations au
contraire l'insecte a un certain choix entre deux populations hÔtes, très disponi-
bles, dont les aires de distribution sont pratiquement identiques. Outre les anti-
lopes, certains animaux tels les rongeurs peuvent héberger T. b. gambiense.
Frézil et al. (1979) ont infectés facilement diverses espèces de rongeurs du
Congo mais reconnaissent qu'ils sont trop rapidement tués par le parasite pour
être bons réservoirs. Mais est-ce une raison totalement valable? Frézil (1983)
admet que la parasitémie est accélérée par le stress lié à la captivité. Dans la
nature, même si la longévité du rongeur infecté est réduite, l'intimité et la fré-
quence des rapports entre lui et la glossine, ne pourraient-elles dans certaines
conditions limiter les conséquences de cette mortalité précoce. Molyneux (1971
in Frézil, 1983), dans ce qu'il dénomme une situation atypique, montra que la
glossine pouvait pénétrer dans les terriers de Crycetomys gambianus, or ces
cavités sont des lieux de repos pour une forte proportion des populations de
glossines (Laveissière et al., 1979); pourquoi ne seraient-elles pas aussi des
terrains de chasse? Si l'on considère en outre que, d'après Baldry (1964), 30%
des repas indéterminés de G. tachinoides proviendraient des rongeurs, la possi-
bilité que ces derniers soient des réservoirs ne peut être exclue.
Si le «réservoir» porcin est plus ou moins contrÔlable, le réservoir sauvage
(si son existence est prouvée) représente au contraire un grave danger: non
seulement sa présence pourrait expliquer la persistance de la trypanosomiase
dans certains foyers mais en outre elle risque de remettre en cause l'efficacité de
la surveillance parasitologique de ces derniers.
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Les éléments épidémiologiques
Un dépistage problématique
Une population mobile et dispersée est bien évidemment insaisissable ce qui
ne facilite pas la tâche du médecin chargé de dépister les sommeilleux. Ce nou-
veau problème vient donc s'ajouter à ceux que nous avons analysés plus haut.
La population autochtone est stable, peu nombreuse et regroupée dans les
villages tous situés sur les grands axes routiers donc tous répertoriés. Le pour-
centage de personnes visitées par les équipes médicales est en général bon, mais
le plus grand nombre de malades ne se trouve pas parmi elle (Laveissière et al.,
1986c). Atteindre les hameaux baoulé est plus compliqué car, s'ils sont implan-
tés généralement au bord d'une route d'exploitation, la plupart d'entre eux sont
inconnus des services de santé. La population mossi, elle, est totalement inac-
cessible dans son ensemble. Si, à la rigueur, les 29% de soudanais vivant au
village peuvent, en principe, être visités, le reste, dispersé dans les campements,
passe inaperçu. Bien qu'averti à l'avance, ce groupe a plusieurs «raisons» pour
ne pas se présenter: l'éloignement du lieu de résidence au centre de rassemble-
ment (parfois plus de 10 km) force le planteur à venir seul ou bien avec une par-
tie de sa famille, le reste assurant la garde du campement (nos expériences per-
sonnelles ont montré que parmi ces derniers se trouvent des malades trop faibles
pour se déplacer) ; une situation illégale, ou perçue comme telle par l'immigré,
lui fait redouter tout contrÔle officiel fût-il médical; une absence de motivation
découlant bien souvent du caractère asymptomatique de la maladie; la peur des
examens médicaux pratiqués dans les hypnoseries ; ou encore l'absence du lieu
de résidence pour raison de voyage au pays ou pour inspection des autres plan-
tations. Cet absentéisme, volontaire ou non, passe généralement inaperçu car
tout le monde, sauf le géographe de terrain, ignore le chiffre exact de la
population: à titre d'exemple citons la vallée de la Lobo qui, sur 500 km2,
compte plus de 15.000 personnes alors que les recensements officiels en
dénombrent 4.000 environ (Hervouët, 1990).
Cette situation est donc extrêmement favorable à la persistance et à l'exten-
sion de la T.H.A.
Incidence de la T.H.A. et facteur humain
Seuls les moyens logistiques imponants de l'OCCGE et de l'OMS et la
volonté des chercheurs de travailler sur le terrain ont permis de découvrir les
malades dans cenains foyers en les replaçant dans leur milieu social, profes-
sionnel, ethnique. Ceci est particulièrement imponant à souligner car, si un
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grand nombre de sommeilleux a été découvert depuis dix ans par les services de
santé, bien peu de dossiers apportent des renseignements exploitables sur le
plan épidémiologique.
• Catégories socio-professionnelles
La répartition sélective des trypanosomés en secteur forestier a fait dire à
Hervouët (1990) que la trypanosomiase est la maladie du travail et de la pau-
vreté. Maladie du travail car, tous les sommeilleux, hommes, femmes et même
enfants, sont des travailleurs agricoles principalement occupés à la culture du
café en tant que simple manœuvre ou jeune planteur débutant dans des condi-
tions très difficiles. Maladie de la pauvreté car les trypanosomés sont surtout
des migrants poussés par la surpopulation ou l'appauvrissement de leur région
d'origine, venus en forêt pour s'installer et qui, faute de moyens financiers suf-
fisants pour cultiver le cacao, ont planté des caféiers.
Dans le foyer de Vavoua, 74% des malades ont entre 15 et 40 ans
(figure 16) ; or cette classe d'âge ne représente que 54% de la population visi-
tée.
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Figure 16 : Répartition des malades du foyer de Vavoua,
par sexes et par tranches d'âge.
li est donc évident que toute personne en âge de travailler dans les planta-
tions est exposée à un plus grand risque que les autres (Hervouët, 1990). Cela
est encore illustré par la différence d'incidence observée chez les hommes d'une
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part (20,0% soit 220 sur 1099 personnes visitées dans un village) ct les femmes
d'autre part (lA.8% soit 103 sur 694) : bien que le [ravail de ces dernières dans
les pla!'.~ations ne soit pas négligeable, elles y passent moins de temps que les
he/mmes.
Dans la population, les manœuvres sont particulièrement touchés: 42% sont
malades alors que leur groupe ne représente que 20% de l'ensemble. En fait leur
nombre doit être sous-estimé du fait de leur mobilité et de leur inaccessibilité.
L'incidence est donc liée au temps passé sur le lieu de travail qui, pour certains,
se confond avec le lieu de résidence: la proportion de malades est toujours plus
importante chez les planteurs et leur famille qui vivent au campement que chez
ceux qui résident au village.
• Habitat
Plus de 70% des malades vivent en permanence dans le campement au cœur
des gîtes à glossines: l'incidence de la maladie chez les villageois atteint Il,2%
alors qu'elle dépasse 24% chez ceux qui vivent en campement. Le village ne
met pas totalement à l'abri de la T.H.A. mais réduit le risque de façon
appréciable: il protège dans la mesure où l'individu n'en sort pas ou peu.
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Figure 17: Types de résidence selon l'âge des malades du foyer de Vavoua
(Hervouët. 1990).
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Ceci sc iCmarque particulièrement chez les enfailts de 0 à 14 ans vivant soit
au village, donc scolarisés en màjorité, soit au campement, SCOià.'"i5és en petit
nombre: l'incidence dans le pre:miergroupe est de 4,1% contre 13,5% ~!Ir le
second.Il reste cependant unequestiian :à Iésoudre : les enfants du villageQllt..,Us
été infectés au niveau de l'agglomêra1Î0Il :mJ lors de leurs sonies dans les
plantations? La même question se pose pour 1e.s perswmes de plus de 40 ans,
vivant au village, qui sont significativement plus touchées que les planteurs du
même âge installés au campement (incidence 27,8% contre 1O,4%)? Ont-ils été
contaminés plusieurs années auparavant, quand ils étaient vr.aîment actifs.. sans
être dépistés?
• Ethnies
Dans les f~yers ivoiriens on consweimmédiatement que tout le monde n'est
pas touché par la maladie. Si à Bouaflé en 1'976 les groupes mossi et baoulé
sont atteints autant l'un que l'autre, à VavoWl, entre 1977 et 1979. l'incidence
de la maladie atteint 6,1% chez les Mossi, 1,4% chez les GourD, seulement
0,6% chez les Baoulé.
VAVOUA VAVOUA VAVOUA VAVOUA VAVOUA
ETHNIE 77 -79 81 ·83 83·84 1976 81 - 82
(1 ) (2) (3) (4) (2)
MOSSI 6,1 2 0,19 2,2 0,20
BAOULÉ 0,6 0,2 - 1,5 0,13
AUTOCHTONE 1,4 0,9 0,32 ? 0,07
TablBau 111 : Incidence de la trypanosomiase humaine selon le groupe ethnique
et le foyer. (1) Stanghe/lini et Duval/et, 1981. (2) Hervouët, 1990.
(3) Laveissière et al., 1986f. (4) Duval/et et Saliou, 1976.
Quelques années plus tard la prévalence n'est que de 0,19% chez les Mossi
mais atteint presque le double chez les Gouro : à la même époque, dans la val-
lée de la Lobo, on peut considérer que les autochtones Niédéboua sont indem-
nes alors que la maladie touche à peu près autant les Mossi que les Baoulé. n
est donc incontestable qu'en zone de forêt, où cohabitent différentes ethnies, il
existe, pour favoriser la transmission, un ou plusieurs facteurs liés au caractère
ethnique, aux pratiques culturales, au comportement darlS l'espace, etc.
(Tableau III).
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Les mécanismes de la transmission
• Un brassage permanent homme/vecteur
Dans le domaine forestier, le risque pour un homme, malade ou sain, de ren-
contrer une glossine, ténérale ou infectée, est important partout. Contrairement à
la savane, le contact n'est plus intime au sens où l'entend Nash (1948), mais de
type impersonnel: ce contact n'intéresse pas seulement un petit groupe mais
l'ensemble de la communauté humaine qui rencontre, non plus une population
restreinte de glossines mais une myriade de vecteurs potentiels presque unifor-
mément répartie dans tous les faciès.
Nous avons déjà signalé qu'en forêt, la dispersion des glossines existe mais
à un niveau relativement faible: la tsétsé utilise pour cela les lignes de vols
dégagées que sont généralement toutes les lisières et toutes les voies de commu-
nication que l'homme fréquente quotidiennement. Le brassage homme/vecteur
sera donc d'autant plus important que l'homme aura plus d'activités (agricoles
ou domestiques) et que ses activités l'obligeront à se déplacer plus loin et plus
longtemps: ce sera le cas des populations soudanaises, plus rarement celui
d'autres groupes ethniques qui, comme les Baoulé. pratiquent un système indi-
vidualiste.
Le schéma épidémiologique de la maladie du sommeil commence donc à se
dessiner, il reste néanmoins à préciser les zones à risque et les catégories humai-
nes menacées.
• Contact homme/glossine et facteur végétation
Déterminer les lieux où se font soit la transmission du parasite à l'homme
soit l'infection de la glossine, donc préciser les zones de contact homme/glos-
sine, a une très grande importance pour la lutte anti-vectorielle. Mais cette
détermination ne peut se faire que si l'échantillonnage porte sur une région suf-
fisamment vaste pour inclure tous les faciès du secteur forestier et toutes les
modalités de leur occupation par l'homme. Dans un programme unique, deux
zones distinctes, la vallée de la Lobo et le foyer de Vavoua, totalisant près de
700 km2, ont été prospectées durant plusieurs mois à l'aide de 661 pièges bico-
niques capturant plusieurs journées de suite des glossines immédiatement dissé-
quées pour l'analyse de leur repas de sang. Grâce aux travaux de Gouteux et
Buckland (1984) qui ont mis en évidence une forte corrélation entre les densités
apparentes (DAP) de G. palpalis et les densités réelles (N= 632 DAPI,23 en
zone de plantations) il a été possible de faire une évaluation du contact
homme/glossine par un indice représentant le nombre de repas de sang humain
pris sur homme et par jour dans chaque faciès (Laveissière et al., 1986b).
L'étude détaillée de ce contact montre qu'il peut, dans le secteur forestier, se
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produire absolument partout même dans les jachères, les défrichements et les
champs de culture; l 'homme est agressé par la glossine sur son lieu de travail,
sur les chemins, dans son campement. Il est possible cependant d'apprécier une
gradation dans l'importance relative des divers faciès que nous avons sélection-
nés dans la figure 18.
Les écotones, les lisières entre végétation naturelle et végétation anthropisée,
sont des lieux particulièrement favorables à la rencontre de l 'homme et de la
tsétsé, d'autant plus favorables que la végétation naturelle sera une galerie
forestière implantée dans un talweg humide. Les vieilles caféières et les jeunes
cacaoyères sont des faciès où l 'homme est très exposé mais l'importance de la
plantation varie avec son implantation: celle qui est installée sur la pente ou le
sommet, plus aride car loin de l'eau, offre une meilleure protection que celle qui
jouxte une galerie dans un bas-fond.
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Figure 18: Fréquence du contact homme/glossine (G. palpalis)
selon le gÎte dans deux régions du secteur forestier. (1) plantationlforêt.
(2) lisières + routes séparant deux faciès, (3) routes et sentiers dans la forêt.
De même les secteurs où les plantations sont continues, où le paysage est
homogène, sont toujours moins dangereux que les secteurs très diversifiés avec
de nombreuses lisières. Les routes et les chemins favorisent le contact mais là
encore on note que l 'hétérogénéité du paysage prend une grande importance :
toute voie de communication séparant deux faciès, dont l'un au moins est boisé,
est une zone à risque, tout comme une simple lisière. En outre les contacts entre
l 'homme et la glossine sont beaucoup plus fréquents si ces routes ou chemins
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mènent à une galerie forestière ou à un point d'eau. Enfin c'est au niveau de ce
point d'eau que le contact est maximum.
Les faciès où l'on dénombre le plus de glossines ténérales doivent évidem-
ment être considérés comme les lieux d'infection de celles-ci: point d'eau,
galerie forestière et lisière. Cependant, compte tenu de la dispersion même fai-
ble des tsétsé et de la possibilité qu'elles ont de rencontrer l'homme dans pres-
que tous les faciès, on comprendra que l'on ne puisse préciser de façon certaine
ceux où se fait la transmission. On peut néanmoins présumer que les lieux
d'infection, ainsi que les faciès environnants, sont les lieux de transmission les
plus importants. Dans le domaine forestier la principale zone à risque est donc
le complexe galerie forestière-plantation-campement auquel s'ajoutent les axes
de déplacement de l'homme qui y sont inclus.
Cette distinction pourra permettre d'accentuer l'effort de lutte antivectorielle
dans ces secteurs épidémiologiquement dangereux et de le réduire, mais avec
prudence, dans les zones à moindre risque.
• Contact homme/glossine et facteur humain
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Figure 19: Contact homme/glossine, tous faciès confondus,
selon le groupe ethnique dans la vallée de la Lobo.
Si l'on considère le niveau du contact entre l'homme et la tsétsé, tous faciès
confondus, mais en prenant en compte le facteur ethnique (figure 19), on cons-
tate qu'un Mossi est deux fois plus agressé qu'un Niédéboua et presque six fois
plus qu'un Baoulé. Si l'on exclut les villages, on s'aperçoit aussi qu'au niveau
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de l'habitat, campement pour le Mossi, hameau pour le Baoulé, ce dernier n'y
est jamais piqué ou très rarement alors qu'un Mossi subirait plus d'une piqOre
et demi par jour d'après l'indice calculé. De même, si l'on fait la distinction
entre ethnies et types de culture (figure 20), l'indice de contact est nul pour un
Baoulé dans les caféières et faible dans les cacaoyères; l'autochtone est plus
sollicité que le soudanais dans les plantations de café (dans le foyer de Vavoua,
le contact dans les caféières est trois fois plus élevé eu égard à des conditions
climatiques moins rigoureuses) mais, dans les cacaoyères le contact souda-
nais/glossine est respectivement 10 et 6 fois supérieur à ceux subis par le
Baoulé et le Niédéboua.
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Figure 20 : Contact homme/glossine
selon le groupe ethnique et la nature des cultures principales.
Le facteur végétation, nous l'avons montré plus haut, joue un rôle incontes-
table dans la fréquence des contacts entre l 'homme et l'insecte, toutefois le fac-
teur ethnique l'emporte. La preuve est fournie par les différences que l'on cons-
tate entre les trois groupes humains pour un même type de culture: le travail
dans une cacaoyère ou une caféière est toujours le même et détennine, quelle
que soit l'origine du planteur, le même temps de présence. Les causes d'une
plus grande fréquence de contact pour l'une ou l'autre des ethnies sont donc à
rechercher dans les modes de vie, d'habitat et d'occupation. La maladie du som-
meil en secteur forestier est essentiellement une maladie de comportement. Le
mode de vie de type collectif des soudanais favorise un brassage important des
malades, des glossines et des hommes sains, entraînant la dispersion du parasite
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au groupe tout entier dans un rayon de plusieurs kilomètres. Les Baoulé, plus
«individualistes», limitant leurs déplacements et leur occupation de l'espace à
leur seule propriété, restreignent la circulation du trypanosome au groupe fami-
lial. Qu'ils modifient leur comportement et leur situation deviendra aussi criti-
que que celle des Mossi: dans la vallée de la Lobo, les seuls Baoulé trypanoso-
més étaient des planteurs qui, bien que vivant dans un hameau isolé sur une
petite savane incluse, possédaient des champs éloignés de l'habitat, au cœur
d'une zone mossi, qu'ils rejoignaient chaque jour, empruntant des chemins
mossi à usage collectif, traversant en plus une petite galerie forestière (Laveis-
sière et al., 1986c).
Les autochtones subissent le contre-coup de la situation engendrée par les
soudanais: ils ont peu d'activités agricoles hormis les cultures vivrières et la
récolte du vin de palme, mais leurs déplacements les conduisent à utiliser le
même espace que les soudanais, que ceux-ci cultivent à proximité ou qu'ils
soient métayers (le métayage explique en partie la fréquence du contact
homme/glossine dans certaines caféières que les autochtones ne cultivent pas
eux-mêmes). L'incidence de la T.H.A. chez eux sera donc plus élevée que chez
les Baoulé mais plus faible que chez les Mossi du fait d'une activité toujours
plus réduite (Laveissière et al., 1986c, f) .
• Contact homme/glossine et calendrier agricole
Compte tenu du fait que le contact entre l'homme et la tsétsé dépend, entre
autres facteurs, de la nature des cultures et du comportement du planteur, on ne
s'étonnera pas d'observer des variations saisonnières liées au calendrier agricole
(figure 21). Si on analyse ce contact globalement dans tous les secteurs cultivés,
il apparaît de façon évidente que le risque de transmission est maximum à deux
périodes bien précises de l'année: lors du nettoyage des caféières, travail long
et difficile exigeant un personnel nombreux, source de nourriture providentielle
pour la glossine; lors des récoltes durant lesquelles la disponibilité de l'homme
vis à vis de l'insecte est à son maximum du fait d'une grande visibilité.
Au contraire, durant toute la saison chaude l'homme est relativement à
l'abri, le contact ne survenant que peu fréquemment au niveau des défriche-
ments et des champs de vivriers
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JUILLET Nettoyage des plantations
MAI Cultures vivrIères
MARS Installation des plantations (semIs)
JANVIER Récoltes (calé-cacao)
NOVEM3RE Nettoyage et début des récoltes
o 2 4 6 8 10
Fréquence du contact homme/glossine
Figure 21 : Contact homme/glossine et activités agricoles.
Schéma épidémiologique de la T.H.A. dans le foyer de Vavoua
Nous avons tenté de résumer dans la figure 22 les relations entre ethnies,
comportement et milieu détenninant une augmentation des risques de trypano-
somiase pour l'homme installé en forêt.
Vivant sur le milieu forestier, sans jamais trop l'agresser, les autochtones
avaient peu à redouter de la maladie du sommeil. L'arrivée des colons immi-
grés, à qui la terre fut cédée puis vendue - source de profit inespérée pour les
autochtones - va provoquer l'aggravation d'une situation (déjà établie pour
d'autres raisons) qui accentuera l'appauvrissement des autochtones, les pous-
sant davantage à déménager vers la ville. Les jeunes quittant le village pour
faire leurs études, la population vieillissant, le manque de main d'œuvre se fait
sentir et le reste des terres doit être vendu ou donné en métayage à un souda-
nais. Ces derniers, les Mossi en particulier, arrivent en forêt assez démunis
mais, grâce à l'entraide, installent tout de suite une caféière associée durant les
trois ou quatre premières années à des cultures vivrières leur assurant de quoi
subsister. Le manœuvre ou le jeune planteur, métayer ou propriétaire, et sa
famille s'installent d'abord dans un campement de culture, toujours isolé.
L'approvisionnement en eau se fait soit au puits du village, ce qui reste l'excep-
tion, soit dans un trou d'eau à usage collectif, la plupart du temps installé dans
une galerie forestière. La fréquentation quotidienne de ce gt"te, extrêmement
favorable en toutes saisons pour les glossines, favorise l'installation de relations
intimes avec les vecteurs potentiels. Les Baoulé arrivent plus tard mais, dispo-
sant de moyens suffisants, occupent tout de suite de vastes parcelles, un peu à
l'écart, sur lesquelles ils installent du cacao. Si ces cacaoyères peuvent être
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Figure 22: Schéma de comportement dans l'espace forestier des différentes ethnies.
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considérées comme dangereuses durant les premières années, une fois atteinte
leur pleine production, elles assurent une protection anti-glossines efficace,
demandant moins de temps de présence que la caféière du Mossi qui, en
vieillissant, expose de plus en plus son propriétaire au risque trypanique. Si les
Mossi sont dispersés sur tout l'espace cultivé, dans des campements rudimen-
taires, les Baoulé bénéficient au contraire d'un mode de vie plus confortable.
regroupés en hameaux, au cœur de leur terroir ou en bordure de savane, pourvus
d'un puits ou d'une pompe.
L'arrivée de plus en plus importante de colons, l'accroissement de la super-
ficie mise en culture va entraÛ1er peu à peu l'extension de l'aire de G. pa/palis
qui, progressivement, va occuper tous les faciès avec des concentrations mar-
quées au niveau des lisières entre végétation naturelle et végétation anthropisée.
La saturation foncière, terme logique de l'exploitation incontrôlée de la forêt, va
homogénéiser les paysages, faisant disparaître bon nombre de ces lisières, for-
çant les populations glossiniennes à se concentrer dans les seuls gîtes
permanents: les galeries forestières, les abords des points d'eau et bien sOr les
lisières de villages où leur nourriture est toujours abondante. La dispersion des
tsétsé sera toujours possible cependant le long de toutes les voies de communi-
cation. La saturation foncière entraîne en même temps le départ d'un fort pour-
centage de la population humaine vers des régions encore vierges où le cycle va
recommencer. Les périodes de sécheresse avec incendie de plantations.l'appau-
vrissement des sols, créent un système inverse qui tend à multiplier les lisières
entre parcelles cultivées et recrus forestiers, d'où un accroissement notable des
gîtes à glossines.
Le système collectif des soudanais les amène à fréquenter régulièrement les
mêmes chemins. les mêmes plantations et les mêmes points d'eau, ce qui, par
l'intermédiaire des glossines ommprésentes, favorise la circulation du parasite
qui touche ici et là des planteurs dont les lieux de résidence sont pourtant fort
éloignés les uns des autres. L'absence de dépistage systématique ne permet pas
de constater l'installation progressive de l'endémie: ce n'est que tardivement
que l'on prend conscience de l'ampleur des dégâts. Grâce à leur mode de vie
familial et individualiste les Baoulé se mettent inconsciemment à l'abri de la
maladie. 11 arrive cependant que certains soient touchés mais le trypanosome, au
lieu de circuler dans tout le groupe etlmique, circule seulement dans le groupe
familial.
Le planteur Mossi ne reste pas confiné toute sa vie dans son campement de
culture: s'enrichissant peu à peu, il va transformer ses activités et son mode de
vie, sur place ou dans d'autres régions. Ses moyens lui permettent alors de plan-
ter des cacaoyers qui demandent beaucoup moins de travail pour l'entretien ou
la récolte, donc moins de temps de présence dans les gîtes à glossines. D'autre
part il se repliera sur le village où les conditions sont plus confortables. Cette
ÉPIDÉMIOLOGIE DE LA T.H.A. EN ZONE FORESTIÈRE • 63
modification profonde du mode de vie, peut. dans une certaine mesure, lui offrir
la même protection que celle dont bénéficient les Baoulé.
Ainsi que l'avait constaté Hutchinson (1953, 1954) en Gambie et en Sierra
Leone, il existe, en Côte d'Ivoire forestière, une très forte corrélation entre les
activités humaines et le contact homme/glossine donc entre le mode de vie et
l'incidence de la T.H.A. dont l'extension est relativement limitée, pour certains
groupes ethniques, du fait de leur isolement. La lutte contre la maladie du som-
meil en forêt nécessite autant l'étude de l'homme que celle du vecteur.

Va-t-on vers la recrudescence ou
l'extinction ?
Plusieurs faits tendraient à faire penser que la T.H.A. pourrait régresser dans
les prochaines années. En savane et en forêt, la sécheresse a très nettement
réduit l'aire de répartition des glossines et leur densité (Laveissière, 1976;
Laveissière et a/.. 1986a). Certaines espèces, comme G. pallicera, qui pou-
vaient être vectrices, ont disparu. La sécheresse, maintenant bien installée sur la
Côte d'Ivoire, a conduit bon nombre de planteurs à se recycler: les uns déçus
par les mauvais rendements des caféières, ou par leur destruction, ont trans-
formé leurs parcelles en champs de vivriers ou en champs de coton; d'autres
ont préféré poursuivre dans la culture du cacao quand la terre s'y prêtait (mais
depuis 1987 beaucoup d'entre eux ont subi des pertes dûes à la sécheresse) ;
d'autres enfin sont partis définitivement. Ces mauvais rendements, ces transfor-
mations, ne favorisent pas l'embauche comme autrefois d'un grand nombre de
manœuvres et c'est le planteur lui-même, aidé de ses proches, qui se livre aux
travaux d'entretien et de récolte: la population instable, insaisissable des années
60, est remplacée par une population assez stable vivant plus souvent au village
où elle devient plus accessible pour les équipes médicales. L'apparition de la
culture du cacao chez les Mossi pourra dans une certaine mesure les mettre à
l'abri de la transmission: en vieillissant ces cacaoyères vont devenir moins
favorables aux G. pa/palis, sauf si elles jouxtent une galerie forestière. Les
glossines pourront aussi être touchées, faiblement certes, par les pulvérisations
d'insecticides qui y sont régulièrement pratiquées (Challier et Gouteux, 1978).
La réduction générale des densités sera d'autant plus accentuée que les galeries
forestières, agressées par les feux, attaquées par l'homme, disparaîtront peu à
peu.
Les conclusions seraient donc assez optimistes si l'on ne devait aussi tenir
compte du facteur qui tendra à favoriser l'extension de la T.H.A. : la mobilité
des personnes.
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Pour les raisons évoquées ci-dessus, bon nombre de planteurs se sont dépla-
cés vers les régions où la terre est encore disponible et où la pluviosité peut
satisfaire les cultures de rente, tout en gardant des attaches avec la région d'ori-
gine. La mise en place du schéma épidémiologique de la T.H.A. est en cours: il
est probable que des sommeilleux seront découverts un peu partout si on les
cherche. Ainsi, en Côte d'Ivoire, deux secteurs à haute endémicité remplacent le
tristement célèbre foyer de Vavoua, Aboisso dans le sud-est et Zoukougbeu
dans le centre, avec comme principale caractéristique une prévalence de plus en
plus importante panni les autochtones. Le schéma épidémiologique a-t-il évolué
dans ce cas? Doit-on suspecter des modifications dans le comportement des
groupes ethniques et dans leurs inter-relations, modifications liées aux varia-
tions climatiques mais aussi aux problèmes socio-économiques?
La migration se fait aussi dans le sens forêt-savane avec retour défmitif au
pays. Poussé par la perte de ses plantations ou attiré par certains projets de
développement rural dans son pays d'origine, le soudanais va revenir dans son
village, peut-être porteur inconscient de trypanosomes. Reprenant les habitudes
du groupe, ce réservoir humain sera à l'origine d'un nouveau cycle de transmis-
sion (voir page 30) localisé au point d'eau ou au marigot. Cene situation sera
d'autant plus explosive que la disparition des simulies vectrices d'onchocercose
(programme de lune OMS/OCP) favorise l'implantation de populations humai-
nes très importantes, sur des terres fertiles, à proximité de gftes à glossines rive-
raines.
La T.H.A., sans intervention efficace, ne disparaftra pas de l'Afrique de
l'ouest: elle se déplacera vers le nord ou vers le sud, dans des régions qui en
ont perdu le souvenir ou d'autres qui ne la connaissent pas encore.
La lutte contre la Trypanosomiase humaine
La trypanosomiase humaine étant une maladie mortelle il importe de pren-
dre les mesures nécessaires pour enrayer son extension : or que fait-on
aujourd'hui? Tout le monde connaît les vastes campagnes d'éradication menées
contre certaines endémies non seulement en Afrique occidentale mais aussi à
l'échelle planétaire: lutte contre l'onchocercose dans le bassin des Volta avec
extension vers la Guinée, le Mali et le Sénégal; éradication de la variole; lutte
contre la lèpre,... Peut-on citer aujourd 'hui des travaux de grande envergure
contre la maladie du sommeil? Les chiffres énumérés page 14 sont bien la
preuve que presque rien n'entrave sa progression.
Certaines campagnes de lune sont bien réalisées ici et là mais de façon limi-
tée sans véritable organisation au niveau international: au Congo (Eouzan et
al., 1981 ; Lancien et al., 1981), dans les Niayes du Sénégal (Touré, 1974b), en
Côte d'Ivoire (Laveissière et al., 1985h), au Cameroun (Mondet et Ngassam,
1983). Ces actions sont presque toujours engagées par des services de recher-
ches tentant de développer ou perfectionner une technique, pratiquement jamais
par des services de santé nationaux. Quels sont donc les raisons de cette passi-
vité apparente?
A la fin de la première moitié du siècle, la trypanosomiase avait très nette-
ment reculé après l'intervention de Jamot, Muraz, Richet et les autres, mais il
est vrai qu'à cette époque le nombre de malades était extrêmement important et
qu'un pourcentage de réduction même moyen donnait en chiffres bruts des
résultats spectaculaires. Doit-on alors considérer que de nos jours le nombre de
malades n'est pas suffisamment élevé pour justifier la mise en route d'opéra-
tions de grande envergure? Est-ce que 900 malades découverts dans le foyer de
Vavoua en neuf ans, de 1975 à 1983, justifient une intervention? Doit-on pen-
ser au contraire que le manque de moyens empêche l'élaboration et l'applica-
tion d'une technique de lutte? Certes la crise économique qui a durement
frappé les pays du tiers monde ne leur permet pas de libérer suffisamment de
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crédits pour intervenir contre une affection qui peut être jugée «mineure» par
rapport à d'autres problèmes, pas seulement de santé publique: mais il y a qua-
rante ans n'avait-on pas réussi avec des moyens limités dans des conditions
aussi difficiles, sinon plus? Doit-on croire alors que rien n'est fait car on ne
peut utiliser les méthodes mises au point aux cours de trente années de
recherches?
La réponse à toutes ces questions n'est pas aisée et, en fait, doit tenir compte
de tous les facteurs limitants évoqués ci-dessus.
TI est certain que, par rapport à la population totale de certains pays, la mala-
die touche très peu de personnes et reste donc un phénomène marginal passant
plus ou moins inaperçu face à certaines affections, épidémiques comme la
fièvre jaune ou la variole, invalidantes comme l'onchocercose laquelle touche
des centaines de milliers de personnes, de façon dramatique et surtout, visible.
La «trypano» au contraire frappe sournoisement et si l'on découvre quelques
malades, combien en réalité décèdent de cette maladie sans que l'on impute le
décès au trypanosome? La «discrétion» de cette maladie est accentuée par
l'inadéquation des méthodes de dépistage et la démobilisation des populations,
évoquées plus haut. Il existe pourtant des teclmiques de lutte contre le vecteur
qui pourraient aider à limiter les flambées épidémiques. Mais ces méthodes soit
ne sont pas applicables partout lorsqu'elles ont été mises au point dans une zone
biogéographique particulière, soit exigent des moyens logistiques ou financiers
que les gouvernements ne possèdent pas ou ne peuvent déléguer: les épandages
par voie aérienne en sont une parfaite illustration. En outre si ces techniques ont
pu faire leurs preuves, elles se heurtent aujourd 'hui à une certaine méfiance,
souvent justifiée, des pouvoirs publics eu égard à leur toxicité ou leur danger
pour le milieu: nous citerons par exemple l'épandage de DDT, insecticide non
recommandé par l'OMS, qui comme bien d'autres pesticides risque de polluer
les eaux des rivières et la faune aquatique dans des pays où les poissons sont
sources de protéines; on peut aussi mentionner le déboisement qui, pour être
parfois efficace contre les tsétsé, offre un indéniable risque d'érosion dans des
contrées où les terres arables sont si fragiles.
Qu'est-il alors possible de faire contre la T.H.A. avec des moyens limités,
des techniques plus ou moins inadaptées, des impératifs de préservation du
milieu? Il faut en premier lieu fixer les objectifs de la lutte, déterminer les
modalités de l'intervention, être conscient des limites et contraintes imposées
par la nature et par l'homme, enfin chercher et utiliser tous les moyens utilisa-
bles qui, tout en étant efficaces, sont rapides, économiques, inoffensifs pour le
milieu.
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Quelle voie choisir: entomologie ou parasitologie?
Pour lutter contre l'endémie, en savane ou en forêt, deux voies sont
possibles: éliminer les glossines vectrices ou neutraliser le réservoir humain.
Doit-on alors utiliser les deux solutions ou, comme l'ont prétendu certains,
n'utiliser que la seconde dans les régions où la lutte anti-vectorielle est
difficile?
N'éliminer que les vecteurs sans intervention médicale revient à laisser sur
place des malades qui, tôt ou tard, vont être exposés aux piqûres des glossines
ayant réinvesti la région assainie (voir page 70) : le risque de reprise du foyer
est évident. D'un autre côté, ne pratiquer que le dépistage parasitologique, ne
contrôler que le réservoir humain, impose plusieurs contraintes dont certaines
sont insurmontables. Il faudrait en premier lieu être sûr de pouvoir détecter tous
les sommeilleux, si possible au stade précoce de la maladie: l'expérience mon-
tre, nous l'avons déjà souligné, que c'est une utopie eu égard à l'inaccessibilité
des personnes dans certaines régions et à la fiabilité relative des techniques de
dépistage. fi faudrait aussi des moyens financiers très importants pour réaliser
fréquemment des enquêtes parasitologiques exhaustives car la population une
fois visitée est immédiatement exposée aux glossines, parmi lesquelles des vec-
trices qui vont poursuivre la transmission. Les mesures prophylactiques, lomidi-
nisation systématique par exemple, pourraient pallier cet inconvénient mais une
fois encore la population n'est pas toujours accessible ou disponible; il faudrait
les pratiquer au moins deux fois par an donc obtenir les crédits suffisants; il
faudrait que les pouvoirs publics acceptent ce protocole ce qui n'est pas le cas
partout; enfin, ou plutôt avant toute chose, il faudrait être sOr qu'elles soient
efficaces: or, pour Kayembe et Wéry (1971), ceci est loin d'être prouvé puis-
que, avec la lomidine, non seulement la protection est assez illusoire mais en
outre le trypanosome peut développer une résistance. En admettant pourtant que
toutes ces conditions soient remplies, durant combien d'années devra-t-on sui-
vre la population d'un foyer toujours exposée aux glossines dont certaines pour-
ront s'infecter sur le réservoir animal? On devrait alors en plus prévoir une
action contre ce dernier, intervention relativement possible s'il n'est constitué
que par des animaux domestiques, par les porcs, mais irréalisable si la faune
sauvage est le réservoir principal ou même secondaire (Laveissière et al.,
1985b).
La plupart de ces conditions ne pourront jamais être remplies et les crédits
nécessaires à la surveillance et la protection de plusieurs milliers de personnes
dans un foyer ne pourraient être obtenus sans délaisser le reste de la population
soumise au risque trypanique ou à d'autres maux.
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L'unique solution est donc d'associer les deux méthodes: détruire les glossi-
nes, vectrices ou non, vivant dans le foyer, assainir le réservoir humain et pour-
suivre l'effort de lutte aussi longtemps que les surveillances parasitologiques de
routine n'indiqueront pas un retour aux conditions normales ou tout au moins à
une situation plus saine.
Eradication ou réduction?
L'idéal pour arrêter la transmission serait évidemment l'éradication des vec-
teurs. Or comme tout idéal, l'éradication est difficile à obtenir et à maintenir
surtout si l'on veut respecter le milieu. Même l'ile de Principe, pourtant naturel-
lement isolée, a pu être réinvestie par G. pa/palis quelques années après le pre-
mier essai de lutte par piégeage réalisé par Maldonado (1910). En l'absence de
barrières naturelles vraiment efficaces, et à condition qu'il n'y ait aucun contact
avec l'extérieur - ce qui est difficilement réalisable - il faut maintenir des
barrières artificielles pour protéger la zone assainie: cet espoir est illusoire car
la puissance de dispersion des glossines (Cuisance et al., 1985), longitudinale
ou radiaire, active ou passive, les conduit tôt ou tard dans la région protégée,
surtout si cette dernière a fait l'objet d'un plan d'aménagement avec implanta-
tion humaine et développement de l'élevage.
L'objectif de l'entomologiste doit rester réaliste: il lui faut éliminer les glos-
sines de façon aussi drastique que possible et maintenir cette pression aussi
longtemps que des malades seront découverts, de façon fréquente, dans la zone
d'intervention. La surveillance incombera ensuite aux équipes médicales prati-
quant leurs enquêtes de routine. Il restera néanmoins deux inconnues: le réser-
voir animal et la capacité de transmission des populations résiduelles de glossi-
nes. Car la réduction des densités sous-entend l'existence, à plus ou moins lon-
gue échéance, d'une petite population de glossines en contact non seulement
avec l'homme mais aussi avec le réservoir. Ayant assuré une réduction supé-
rieure à 99% des densi tés de glossines (Laveissière et al., 1989) peut-on affir-
mer que les glossines encore présentes ne peuvent poursuivre la transmission à
bas bruit? Seule l'expérience en cours en Côte d'Ivoire donnera la réponse.
Pour réduire encore cette population résiduelle il faut savoir quelle est son
origine. Si le système de lutte est efficace, on peut raisonnablement estimer
qu'il s'agit de réinvasion constante à partir de gîtes voisins, non traités, par
l'intermédiaires de toutes les voies de communications, des lisières ou des gale-
ries forestières (Laveissière el al., 1981 a ; 1980e). Pour limiter ce phénomène il
y a donc lieu de traiter la zone d'endémicité en dépassant largement les limites
du foyer pour créer une zone tampon où les glossines pourront faire des incur-
sions sans réussir à traverser complètement. Ceci est possible en savane
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(Laveissière et al., 1981 a,b; Cuisance et Poli tzar, 1983), plus complexe en
forêt (Laveissière et al., 1980e, 1986a) non seulement à cause des problèmes
rencontrés lors du dépistage mais aussi à cause de la continuité des zones pou-
vant servir de gîtes aux glossines.
Délimitation du foyer
Cette délimitation devrait être évidemment du ressort du médecin qui doit
donner à l'entomologiste toutes les indications nécessaires pour mener à bien
une campagne de lutte, cependant là encore se posent quelques problèmes. Une
enquête parasitologique de routine s'effectue au niveau d'un village avec un
taux de participation de la population, très variable et d'une manière générale
très faible: bien souvent le lieu de résidence de la personne examinée reste
inconnu, on ne sait pas de façon sOre si elle réside dans ce village, dans un autre
ou dans un campement de culture, même si elle se dit rattachée à la bourgade.
Cette prospection va donc sortir un certain nombre de trypanosomés qui ne
pourront être replacés dans l'espace. Ceci est peu gênant en savane où la densité
de population humaine est faible et l 'habitat assez regroupé, en forêt par contre
un problème réel est posé comme nous le verrons plus loin: où réside tel
manœuvre dépisté au village X ? Où s'est contaminé tel planteur alors que l'on
sait maintenant, grâce aux travaux des géographes (Hervouët, 1990), que sa (ou
ses) plantation peut se trouver dans un rayon de 15 km autour de son lieu de
résidence? Les cahiers de prospections, même les mieux tenus, ne portent
jamais ces indications, qui ne peuvent être acquises que par un spécialiste en
géographie humaine. Comme il est hors de question d'adjoindre un géographe à
toutes les équipes médicales, pour obtenir ces renseignements il est impératif de
réaliser une étude préalable aussi large que possible sur les populations, leur
mode de vie, leurs pratiques culturales, à partir d'échantillons représentatifs. La
rapidité d'installation d'une campagne étant l'un des objectifs prioritaires, un tel
programme doit être entrepris, non pas au dernier moment, mais dans le cadre
d'une organisation générale du développement et de la valorisation du milieu:
les données pourront d'ailleurs servir à bien d'autres réalisations. Ceci reste
encore malheureusement exceptionnel.
Les impératifs de la lutte antivectorielle
Toute campagne de lutte antivectorielle qui vise le contrôle de la T.H.A.
doit:
1. éliminer aussi rapidement que possible les insectes porteurs de
trypanosomes;
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2. atteindre très vite les glossines ténérales susceptibles de s'infecter au
moins avant qu'elles ne mOrissent leur infection ou déposent leur pre-
mière larve;
3. rester efficace suffisamment longtemps pour toucher tous les imagos
issus des pupariums enfouis dans le sol avant le début de la lutte;
4. limiter autant que possible la réinvasion (Laveissière et al., 1986a).
La rapidité d'action est primordiale car toute glossine infectée peut transmet-
tre le trypanosome à un homme lors d'une seule piqûre et cela au rythme mini-
mum d'une piqûre/repas tous les deux jours (Laveissière, 1978). La lutte anti-
vectorielle doit donc précéder d'au moins deux semaines les prospections
médicales: durant ce laps de temps nécessaire au trypanosome pour achever
son cycle chez la glossine, on doit obtenir l'élimination de tous les insectes
infectés ce qui évitera dans la majorité des cas que la personne déclarée saine
après examen parasitologique ne soit infectée immédiatement après la visite
(Laveissière et al., 1986e).
L'efficacité est le deuxième impératif. Il n'est pas très difficile de trouver
dans la panoplie de l'entomologiste des techniques répondant aux deux
critères: efficacité et rapidité. Un «clearing» total ou partiel peut, du moins en
savane, détruire tous gîtes à tsétsé (Nash,1940); un épandage sélectif d'insecti-
cide peut instantanément ramener les populations à la densité 0 (Challier et al.,
1978). Mais toutes ces techniques répondent-elles à trois impératifs aussi essen-
tiels que les deux premiers: respect de l'environnement, modicité du coat, fai-
sabilité .
• Respect de l'environnement
Sur un continent comme l'Afrique, toute technique visant à modifier l'équi-
libre fragile du milieu naturel est à proscrire pour une raison évidente, sa noci-
vité, et pour une autre qui l'est moins a priori, son inutilité. On connaît par
exemple l'échec de l'abattage systématique du gibier préconisé par certains
(Chorley, 1958) pour tarir la source de nourriture des tsétsé, solution d'autant
plus inefficace qu'elle est préconisée dans le cadre d'un programme d'aménage-
ment de l'élevage, le bétail remplaçant le gibier. Même le déboisement intégral
d'une galerie forestière n'empêche pas la glossine de traverser. De façon géné-
rale, toute atteinte de la végétation, non seulement s'avère inutile particulière-
ment dans les zones de forêt, mais, en outre, favorise une érosion intense et une
modification de l'évapo-transpiration potentielle (E.T.P.) avec les conséquences
qui en découlent. D'un autre côté, les pulvérisations inconsidérées d'insecticide
peuvent être néfaste à la faune non cible, faune pollinisatrice et surtout faune
aquatique dans des pays où le manque de protéines animales se fait parfois
sévèrement sentir. A ce propos Koeman et al. (1980) ont fait le bilan des effets
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nocifs des traitements anti-tsétsé qui sont réels, puisque, quels que soient les
méthodes ou les produits utilisés, un ou plusieurs maillons de la chaîne alimen-
taire sont irréversiblement détruits sans que l'on puisse immédiatement s'en
apercevoir et en mesurer les conséquences. Toutefois il faut bien reconnaître
avec Allsopp (1978) qu'il y a un choix à faire, que les priorités du monde indus-
trialisé ne sont pas forcément celles du tiers-monde: s'il faut lutter contre la
«trypano» que se soit le moins nocivement possible.
• Modicité du coût
Nous avons dit plus haut que la lutte contre la T.H.A. est une œuvre humani-
taire dont on ignore la rentabilité. Il est donc recommandé, sans réduire l'effica-
cité, de réduire les coats. L'utilisation d'aéronefs (avions ou hélicoptères) pour
des pulvérisations rémanentes ou V.L.V. (Ultra Low Volume) d'insecticides
sont à proscrire pour l'instant: leur rendement est encore faible (Kuzoé et al.,
1979) et elles nécessitent un personnel et un matériel spécialisés peu ou pas dis-
ponibles sur le continent africain. Il en est de même pour les pulvérisations au
sol qui, plus polluantes (Koeman et al.,1978), exigent un appui logistique trop
lourd pour être rentables et rapides principalement en forêt (Laveissière et al.,
198Od,h).
• Faisabilité
Il faut bien sar que la technique de lutte choisie soit applicable dans la zone
à traiter: en forêt, par exemple, le «clearing» est inutile à cause d'une repousse
rapide qui annihilent tous les efforts; les pulvérisations aériennes sont rendues
impossibles à la fois par la taille des arbres dans les plantations et par des phé-
nomènes thenniques qui empêchent les gouttelettes d'arriver au sol. Il ne faut
pas oublier non plus qu'une méthode de lutte n'est pas forcément reproductible
partout: des éléments non contrôlables comme le climat, la végétation, le degré
d'anthropisation du milieu, les espèces visées, etc., peuvent s'opposer à la réus-
site d'une technique qui a pu réussir ailleurs. Toute campagne de lutte, notam-
ment contre la T.H.A., doit être basée sur une étude sérieuse du milieu, dont elle
doit respecter l'équilibre. On se gardera donc d'extrapoler ou de généraliser.

La lutte antivectorielle en savane
A l 'heure actuelle, la maladie du sommeil fait peu de ravages dans les
régions soudano-guinéennes de l'Afrique occidentale, restant circonscrite à
quelques foyers résiduels, bien connus et peu actifs: en fait il est presque cer-
tain que, dans la plupart de ces foyers, les malades dépistés proviennent des
foyers de forêt, des zones de caféiculture où les immigrés ont passé un certain
temps avant de revenir au pays. Nous prendrons à titre d'exemple le départe-
ment de Koudougou au Burkina Faso où, entre 1979 et 1982, par consultation
spontanée uniquement, sans aucun dépistage actif, 286 malades ont été dépistés
parmi lesquels 231, soit 80,2%, revenaient de Côte d'Ivoire (Stanghellini,
1983). Comme on peut le voir d'après ces chiffres il n'est évidemment pas pos-
sible d'exclure le risque de transmission locale aux populations résidantes: or,
en dehors de certaines zones de repeuplement spontané (la plupart du temps par
des personnes chassées de chez elles par la sécheresse), non programmé par les
pouvoirs publics, cette population est généralement très accessible, regroupée
en villages bien connus, peu mobile en dehors des périodes de cultures vivriè-
res. La lutte sera donc facilitée tant sur le plan médical que sur le plan
entomologique: l'individualisation très nette des gîtes à glossines restreint sin-
gulièrement la superficie à traiter; ces gîtes peuvent être aisément repérés sur
des photographies aériennes, même non récentes; un régime des pluies assez
régulier et une pluviosité faible, favorisent une prolongation notable de l'effica-
cité de toute technique.
Quelle méthode utiliser?
Si l'on veut respecter les recommandations énoncées plus haut, la panoplie
des techniques utilisables devient singulièrement restreinte. L'une des plus
ancienne technique adoptée en Afrique de l'ouest est la prophylaxie agronomi-
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que qui, aux abords des foyers, consistaient à éliminer tous gt"tes à tsétsé pour
les remplacer par des champs de culture. Cette pratique a persisté assez long-
temps compte tenu des effets bénéfiques qu'elle eut. Elle serait inutilisable
aujourd 'hui non seulement en raison de sa relative nocivité pour la végétation
mais surtout de son prix de revient. Il faut en outre constater que la capacité de
vol des glossines et leur pouvoir d'adaptation risquent de les conduire directe-
ment aux abords des villages, dans les mangueraies, dans les bois sacrés, les
inféodant totalement à l 'homme comme elles le sont dans certaines régions du
Nigéria (Baldry, 1964). Cette technique fut remplacée par les pulvérisations
d'insecticides dès l'avènement du DDT. Le pesticide fut d'abord pulvérisé au
sol au niveau des lieux de repos de la tsétsé, sur le feuillage utilisé comme lieu
de repos nocturne ou sur certains troncs d'arbres utilisés dans la journée (Chal-
lier, 1973; Laveissière, 1976c; Laveissière et al., 1979). Evidemment le per-
sonnel nécessaire était très nombreux car pour un pulvérisateur il fallait prévoir
aussi des approvisionneurs, des débroussailleurs, des chauffeurs, des chefs
d'équipe, etc. une petite armée qui avançait lentement, trop lentement pour
obtenir sur une vaste superficie des résultats immédiats et durables. Une réalisa-
tion de ce genre a pourtant eu un immense succès: au Nigéria, mais contre les
trypanosomoses animales (Mac Lennan et Na'isa, 1971)! Les produits et les
techniques s'améliorèrent très vite: de nouveaux composés plus efficaces mais
aussi plus toxiques furent utilisés; les pulvérisateurs manuels furent remplacés
par des appareils plus sophistiqués et plus performants montés d'abord sur
avion puis sur hélicoptère. Le traitement rémanent fut remplacé par les pulvéri-
sations ULV qui diminuaient considérablement les quantités de produit utilisées
mais nécessitaient plusieurs passages espacés de trois semaines. Très récem-
ment, le Centre de Recherches sur les Trypanosomoses animales (CRTA), au
Burkina Faso, a lancé la méthode du lâcher de mâles stériles qui eut un effet
spectaculaire sur les glossines, dont deux espèces importantes en matière de
santé humaine (politzar et Cuisance, 1984) : mais ce résultat ne peut être acquis
qu'à la condition d'associer ces lâchers à une autre méthode destinée à ramener
les densités à un niveau très bas pour que les mâles stériles soient compétitifs
avec le mâles sauvages, sans devoir lâcher des cohortes trop nombreuses. De
plus Stiles et al. (1989) ont montré que les des rayons gamma entraÎllent une
augmentation de la sensibilité de la tsétsé à l'infection par les trypanosomes.
Techniquement la lutte contre les glossines n'a donc cessé de s'améliorer
mais, depuis la campagne qui fut conduite par Challier et al. (1975) autour de
Bamako, avec des pulvérisateurs à main, combien de campagnes ont-elles été
réalisées en Afrique de l'ouest, contre la T.H.A., avec ces techniques? Aucune,
vraisemblablement à cause de leur prix et du manque de matériel.
En 1973, la création du piège biconique (Challier et Laveissière, 1973) allait
apporter une solution. En 1978, l'équipe glossines de l'OCCGE remettait àjour
une technique soit disant désuète, oubliée depuis longtemps, depuis la générali-
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sation du DDT dans les années 50 : le piégeage. Technique critiquée et même
calomniée par les tenants des méthodes modernes, plus spectaculaires, qui
oubliaient les succès remportés lors des premiers essais par Harris (1938) ou
Morris (1961). Le piégeage était pourtant déjà recommandé par Gouzien (1907)
puis par Zumpt (1936), et Lavier (1939) allait même jusqu'à recommander son
application par la population.
Il aura suffi de quelques essais réussis (Laveissière et a/., 1980a, b, c,
1981a, b) pour refaire du piégeage l'outil principal de vastes campagnes de lutte
en Afrique de l'ouest (Cuisance et Politzar, 1983 ; Küpper et a/., 1982 ; Politzar
et Cuisance, 1984) exclusivement, il faut le constater, contre les trypanosomo-
ses animales. Au Cameroun et au Congo (peut-être prochainement au Burkina
Faso: Tiemtoré et a/., 1985) le piégeage a pu servir à la lutte contre la maladie
chez l 'homme, mais à une échelle beaucoup plus réduite.
Le piégeage-lutte
Dès les premiers essais le piège biconique démontrait ses performances
(Laveissière et a/.,198Ia) ce qui permit une ré-orientation des recherches en
matière de lutte contre les glossines en Afrique de l'ouest. Dans le même temps,
au Zimbabwé, Yale (1982a,b), très avancé dans l'étude du comportement de
G. morsitans et G. pa//idipes, mettait au point un mode de piégeage adapté aux
espèces savanicoles.
Le piégeage possède toutes les qualités exigées d'une technique de lutte. Il
n'est absolwnent pas polluant et sa manipulation ne présente aucun danger pour
ceux qui l'appliquent. Son installation est rapide puisque deux hommes montés
sur un petit canot à moteur peuvent traiter, par jour,15 km de forêt riveraine, en
étant suivis par un véhicule tous-terrains transportant le matériel (Laveissière
et al, 1980a). Son efficacité est très satisfaisante puisque, sur 62 km de galerie
forestière, traités par des pièges biconiques imprégnés de dellaméthrine, au bout
de quinze jours les populations de G. tachinoides et de G. pa/palis peuvent être
réduites de plus de 99% et cette réduction se maintient tant que les pièges sont
en place (figure 23). La densité 0 est très vite atteinte dans le centre du secteur
protégé, les rares glossines capturées proviennent des sections limitrophes des
portions non traitées (voir page 91).
Enfin son prix de revient est très compétitif bien que le piège soit lui même
encore assez cher (Laveissière et a/., 1981 b) : les dernières évaluations du coût
du traitement d'un kilomètre linéaire de forêt riveraine par pulvérisations don-
naient le chiffre de 200.000 Francs CFA (Tibayrenc et Gruvel, 1977) ; en instal-
lant un piège tous les 100 mètres, le piégeage revenait en 1981 à 24.600 Francs
CFA par kilomètre et ce coût était réduit de moitié la seconde année par réutili-
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sation du matériel (en comptant 25% de pene et de détérioration). Certaines
expériences montreraient que la technique garde toute son efficacité même si
l'on traite à raison d'un piège tous les 300 mètres (Küpper, comm. pers.) : la
réduction du travail et du prix de revient en seraient appréciables.
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Figure 23 : Effet des pièges biconiques imprégnés de deltaméthrine sur les populations
de glossines riveraines. (les chiffres correspondent aux pourcentages de réduction)
Le perfectiormisme des entomologistes les a poussé à rechercher les moyens
de réduire ce prix de revient. Reprenant une idée originale de Rupp (1952), il
ont remplacé les pièges biconiques par de simples carrés d'étoffe bleue (impré-
gnée de deltaméthrine) montés sur potence en fer à béton, plantés tous les 100
mètres dans les galeries forestières. Les résultats (figure 24) sans être négligea-
bles s'avéraient légèrement inférieurs à ceux du piège, la différence étant plus
accentuée pour G. palpalis que pour G. tachinoides (Laveissière et Couret,
1981, 1982); mais le traitement du kilomètre linéaire était abaissé à 17.500
Francs CFA la première année et à 4.350 francs la seconde (il faut préciser que
ces coOts pourraient être encore plus faibles aujourd'hui avec la mise au point
de pièges plus économiques - page 107 -). Pour une campagne de lutte ponant
sur plusieurs centaines de kilomètres de galeries, le coOt calculé par Cuisance et
al. (1984) est très proche: 17.330 Francs CFA pour chacun des 610 kilomètres
traités. Par contre ce coût passe à 66.380 Francs CFA si les auteurs incluent les
frais de création et d'entretien des pistes qui, si elles étaient nécessaires lors de
cette campagne, ne le sont peut-être pas dans tous les cas.
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Figure 24 : Effet des écrans imprégnés de deltaméthrine sur les populations de
glossines riveraines. (les chiffres correspondent aux pourcentages de réduction)
Le piégeage-barrière
Nous avons signalé plus haut que l'un des principaux problèmes posés à
l'entomologiste était la réinvasion des zones assainies car il n'existe pratique-
ment aucune barrière naturelle totalement infranchissable par la glossine. Si l'on
veut conserver aussi longtemps que possible le bénéfice d'une campagne de
lutte il est donc absolument nécessaire de prévenir cette réinvasion en détruisant
les axes de dispersion (destruction des galeries forestières ou création d'un gla-
cis en savane) ou en pulvérisant fréquemment une certaine distance, avec cha-
que fois le risque soit de courir à l'échec soit d'augmenter les frais.
Si l'on adopte le piégeage, on peut considérer que tout leurre utilisé pour la
lutte est un élément d'une barrière. Certains travaux ont en effet montré qu'une
zone est effectivement protégée de toute réinvasion par des barrières de pièges
ou d'écrans, judicieusement placées, longues d.'au moins cinq kilomètres, soit
50 pièges maximum, (figure 25) (Laveissière et al., 1981 a ; Laveissière et Cou-
ret, 1981 ; Cuisance et Politzar, 1983; Politzar et Cuisance, 1983). Le piégeage
limite donc le travail nécessaire car lutte et barrière sont réalisées simultané-
ment. On peut considérer d'autre part que, si, sur un réseau hydrographique, la
densité 0 est atteinte au centre de la zone par le piégeage seul ou en association
avec une autre technique, le matériel n'y a plus sa raison d'être et peut servir
ailleurs: là encore, non seulement, le travail est simplifié, mais pour un prix de
revient réduit la superficie traitée est presque doublée.
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Figurs 25 : Effet de barrière des pièges biconiques installss tous les 100 mètres dans
une galerie forestière, sur G. p. gambiensis (Politzaret Cuisance, 1983).
Les limites et les risques du piégeage
Malgré toutes ses qualités, le piégeage a certaines limites dont il convient de
prendre conscience sous peine d'échec.
Le choix des insecticides
Les pièges n'ont pas besoin théoriquement d'être imprégnés par un insecti-
cide pour être efficaces, la seule exposition au soleil des glossines capturées suf-
fit à les tuer. Cependant l'imprégnation renforce notablement l'efficacité du
piège en pennettant l'élimination de toutes les glossines, et elles sont nombreu-
ses, qui se posent à l'extérieur sans pénétrer (environ les deux tiers) : ceci pose
le problème attractivité/efficacité des leurres sur lequel nous reviendrons.
L'écran, par contre, doit toujours être imprégné: les premiers essais réalisés en
savane (Laveissière et Couret, 1981) avec un pyréthrinoïde de synthèse, la del-
taméthrine, montrèrent les qualités de ce produit dont l'action est foudroyante
malgré un effet knock down bien marqué, à moyenne et faible dose, et un cer-
tain effet irritant (Laveissière et al., 1985a; Laveissière et Couret, 1985) qui ne
se manifestent tous deux qu'après un temps suffisamment long pOUf que la glos-
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sine ait pris une dose létale de produit. L'effet knock down est en fait peu
gênant car 85% des glossines «anesthésiées» tombées à terre sont dévorées par
les fourmis au bout de six heures et la quasi totalité a disparu au bout de 24 heu-
res (Laveissière et al., 1985c).
En fait seuls les pyréthrinoïdes peuvent convenir au piégeage en raison de
leur efficacité à faible dose pour un temps de contact très court (Laveissière et
al., 1985a, 1986e). Des essais menés avec un organochloré, la dieldrine, ont
abouti à des échecs car ce produit agit lentement et à doses élevées (Laveissière
et Couret, 1983a; Cuisance et Politzar, 1983) : il peut agir au niveau des lieux
de repos des tsétsé uniquement parce que celles-ci y restent plusieurs heures.
Utilisés dans les mêmes conditions, des écrans imprégnés de dieldrine ont pro-
voqué, au bout d'un mois. une réduction de 26% des populations de
G. tachinoides, alors que cette réduction dépassait 96% avec la deltarnéthrine
(figure 26). Mal adaptée au piégeage, la dieldrine est en outre beaucoup plus
délicate à manier car plus toxique pour l'homme que les pyréthrinoïdes. La diel-
drine n'est pas la seule à être déconseillée car les essais d'efficacité et de réma-
nence montrent que des produits comme l'endosulfan (organochloré), la cyper-
méthrine (pyréthrinoïde) n'ont pas ou peu d'intérêt pour le piégeage (Laveis-
sière et al., 1986e).
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FIgure 26 : Importance de la nature de /'insecticide pour la lutte parpiégeage contre les
glossines: résultats obtenus sur G. tachinoides
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Les qualités d'un insecticide dépendent aussi des conditions climatiques et
de la nature du support. La dégradation des matières actives survient sous l'effet
conjugué du rayonnement solaire, de la pluie, du vent et de la poussière et il
semblerait que la persistance de la matière active dépendent de sa fonnulation :
une poudre mouillable de deltaméthrine sera plus rapidement éliminée qu'un
concentré émulsifiable, tous deux utilisés à la même dose sur un tissu (Laveis-
sière et al., 1985d), par contre sur un tulle moustiquaire la poudre mouillable
tient au moins aussi bien que le concentré mais ne provoque pas, à dose égale,
la même mortalité (figure 27).
A ce propos il serait intéressant de savoir si le solvant ne joue pas un rôle
capital dans le mode de fixation des insecticides et si dans certains cas il ne
favorise pas une migration de la matière active à l'intérieur des fibres artificiel-
les, polyester ou polyamide. On sait déjà que la deltaméthrine migre très rapide-
ment à l'intérieur des supports en chlorure de polyvinyle (Torr, 1982).
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FIgure 27 : Comparaison de l'efficacité sur G. p. gambiensis de trois formulations
de deltaméthrine déposées sur du tulle moustiquaire en polyester (saison chaude,
contact de 10 secondes; ECc concsntré émulsifiable, SC= solution concsntrée,
PM=poudre mouillable ; les chiffres indiquent la quantité de matière active résiduelle).
La rémanence et l'efficacité dépendent donc aussi de la nature du tissu: la
fibre de coton, courte et irrégulière retient mal le produit, par contre la fibre
synthétique le retient mieux si l'on en juge par l'analyse chimique des résidus;
or les tests biologiques confinnent que, si l'insecticide est effectivement pré-
sent, sa disponibilité pour l'insecte est variable, et dépend autant du tissage,
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serré ou lâche, que de la nature chimique de la fibre et de celle du colorant
(Laveissière et al., 1987b). Un tissu bleu en coton et polyester mélangés, la plu-
part du temps utilisé dans la confection des pièges et des écrans, imprégné de
400 mg/m2 d' alphacyperméthrine n'a pratiquement plus aucune efficacité au
bout de trois mois bien qu'il reste 17% de la matière active (figure 28) ; un voile
en polyamide noir, ayant, après le même temps autant de matière active, donne
100% de mortalité; un voile identique, mais bleu, est plus performant que le
coton/polyester toutefois, peut-être en raison du colorant, on ne peut espérer une
efficacité notable au-delà de trois mois.
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FIgure 28 : Variations, en saison chaude, de l'efficacité sur G. p. gambiensis
de /'alphacyperméthrine selon la nature du support
(contact de 10 secondes; les chiffres indiquent la quantité de matière active résidue//e).
Enfin il a été vérifié que plus la dose initiale est élevée plus la rémanence est
importante (figure 29) : il reste néanmoins à tenir compte du rapport coût/effica-
cité où rentrent en jeu non seulement le prix du produit mais aussi le coût des
séances de réimprégnation (Laveissière et al., 1986e).
L'inactivation du piégeage
Outre la dégradation trop rapide des matières actives sur des tissus mal adap-
tés, l'inactivation de l'écran a une cause sur laquelle on ne peut agir: les crues
saisonnières. En rone soudano-guinéenne, il convient de retirer le matériel en
début de saison des pluies pour éviter de le perdre, quitte à constater une cer-
taine réinvasion. Cette réinvasion n'est pas redoutable: si les prospections
médicales ont été faites dans le foyer et si la réduction des populations de glos-
sines a atteint, comme c'est généralement le cas, 98% pendant 6 à 7 mois en sai-
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son sèche, on peut estimer qu'ayant bien stérilisé le réservoir humain et éliminé
les insectes infectés, on a réduit presque complètement les risques de transmis-
sion. De plus, sachant qu'en saison des pluies, la dispersion des glossines rive-
raines est constante mais de faible amplitude (Cuisance et al., 1985), il n'y a
pas à redouter que la population glossinienne revienne, en quatre mois, à son
niveau initial. Les observations faites après plusieurs campagnes de lutte suc-
cessives sur une même galerie forestière (Laveissière et Couret, 1983b) prou-
vent que la densité en fin de saison des pluies ne dépasse pas 2% de la densité
initiale et la remontée du peuplement est d'autant plus lente que la zone traitée
est plus vaste et le système plus efficace. Cette limitation temporaire du pié-
geage pourrait ne plus être considérée comme un inconvénient si se généralisait
la technique du mâle stérile, telle qu'elle fut appliquée par Cuisance et al.
(1984), si l'on pouvait disposer facilement et rapidement de mâles stérilisés
pour empêcher les femelles de réinvasion de déposer leurs premières larves et
entamer ainsi le processus de recolonisation. Quoi qu'il en soit, la remise en
place des leurres, dès la décrue, réduit à nouveau les populations de glossines à
un niveau encore plus bas.
Existe-t-il un risque de sélection?
Après traitement, la remontée des densités des diverses populations de glos-
sines peuplant une galerie forestière pourrait avoir une conséquence imprévue et
fâcheuse: la sélection d'une espèce aux dépens des autres.
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Les premiers essais de lutte par piégeage ont montré que G. tachinoides et
G. pa/palis étaient diversement affectées par les pièges ou les écrans: la pre-
mière est généralement plus rapidement et plus fortement touchée que la
seconde. Le retrait du matériel en fin de campagne laisse donc une niche écolo-
gique disponible dont profitera l'espèce la moins touchée, la plus active du
point de vue dispersion, celle qui sortira victorieuse de la compétition inter-spé-
cifique qui s'achevera au moment où les populations arriveront au niveau maxi-
mum supportable par le milieu.
Sur la rivière Uraba, au nord de la Côte d'Ivoire, la proportion des densités
tachinoides/pa/palis est passée de 24 en début des travaux à 1,23 après quatre
années de lutte et une année de réinvasion (voir fig.6) (Laveissière et Couret,
1983b). Des observations similaires ont été faites en forêt où les écrans se sont
révélés être moins efficaces sur G. pallicera et G. nigrojusca que sur G. pa/pa-
lis (Laveissière et al., 1980g): avant traitement on comptait quatre palpalis
pour une seule pallicera, mais cinq mois après les deux espèces étaient parve-
nues au même niveau (figure 30).
ea G. palpalls m G. nlgrotusca 8 G. palllcera.
100
80
60
4°l]lIIIii20
o
TO T1 T2 T3 T4
Mois après traitement
T5
Figure 30 : Modification de la composition de la population glossinienne (pour 100 glos-
sines capturées) durant un essai de lutte par piégeage en secteur forestier.
Si toutes les espèces ont la même capacité vectorielle il y a moindre mal,
mais on peut craindre que celle qui se développe aux dépens des autres soit
potentiellement mieux adaptée aux trypanosomes humains ou animaux : dans ce
cas il s'instaure de nouveau un risque pour l'équilibre sanitaire de l'homme ou
de son bétail.
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Peut-on affinner qu'un tel risque de sélection existe? Il n'y a pour l'instant
aucune preuve fonnelle puisque aucune lutte de longue durée n'a été pratiquée
mais ce risque doit être envisagé très sérieusement pour que toutes précautions
soient prises. En effet, si cela survenait seule pourrait être impliquée la qualité
du matériel utilisé: soit un leurre mal adapté car mal conçu soit un leurre adapté
à certaines espèces mais employé sans étude préalable. Une seule solution est à
préconiser: rechercher dans toutes les zones biogéographiques les pièges et
écrans dont le rapport attractivité/efficacité est maximum (voir page 105).
L'idée n'est pas nouvelle puisqu'il y a cinquante ans Zumpt (1936) mettait en
garde contre les risques d'un mauvais choix, conseillant même d'utiliser, simul-
tanément, différents systèmes. Ces précautions ont été généralement prises ici et
là en Afrique par les chercheurs confrontés au problème tsétsé : ainsi le piège
biconique, moyennement efficace au Congo contre G. juscipes et G. palpalis,
a-t-il trouvé un substitut dans le piège monoconique (Eouzan et al.. 1981b ;
Lancien, 1981) ; au Zimbabwé, Yale (1982a) et Flint (1985) ont sélectionné des
leurres totalement différents, correspondant au comportement particulier de G.
pallidipes et de G. morsitans, sans comparaison avec celui des glossines rive-
raines ouest-africaines.
La lutte antivectorielle en forêt
Confronté au problème de la lutte antivectorielle en forêt, le glossinologiste
doit pouvoir répondre à plusieurs questions découlant de la complexité du pay-
sage, de la végétation, du climat, etc. : quelle méthode utiliser, où, quand et
comment traiter?
Quelle technique utiliser?
Nous ne reparlerons que pour mémoire de la prophylaxie agronomique,
longtemps utilisée, qui déplace le terrain de chasse de la tsétsé sans diminuer le
contact homme/glossine: pratiqué dans le foyer péri-urbain de Daloa, le déboi-
sement n'a fait que repousser les lisières d'où les glossines partent à la recher-
che de leur hôtes, notamment les hommes occupés dans les rizières installées à
la place des galeries forestières (Laveissière et Sékétéli, 1975).
Les pulvérisations d'insecticides ont une efficacité variable liée essentielle-
ment à la nature des produits utilisés: les organochlorés (DDT) ont donné des
résultats toujours plus décevants que les pyréthrinoïdes (Laveissière el a/.,
198Od, e, f; Sékétéli el al., 1985). Particulièrement efficaces et rémanentes, la
deltaméthrine et l'alphacyperméthrine déposées sélectivement sur les lieux de
repos de G. pa/palis, donc au niveau des lisières des plantations et des villages,
permettent d'obtenir dans des délais très brefs une réduction drastique et dura-
ble des populations (figure 31).
Les premiers essais (une seule pulvérisation de deltaméthrine) n'ont porté
que sur 2 km2, mais la diminution des densités dans les plantations a toujours
excédé 80%. Cependant le bilan des travaux reste défavorable: le front
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d'attaque se déplace lentement eu égard à l'inaccessibilité des lisières par voie
routière qui oblige le transport des fûts d'insecticide par porteurs (on estime à
trois semaines le temps nécessaire au traitement de quatre kilomètres carrés;
Laveissière et al., 198üh); le prix de revient en main d'oeuvre et en insecticide
serait exorbitant pour réaliser le traitement d'un foyer.
~ ZONE lB/OIN
~ ZONE TRAfT'éE
2
Clg
~
c
(1)
ro 1
a.
a.
rel
~
<Jl
C
(1)
o
a
Ta T+6j Tl T2 T3
Mois après traitement
T4
Figure 31 : Résultats des pulvérisations sélectives de deltaméthrine pratiquées
dans les plantations, sur 2km2 (les chiffres indiquent le pourcentage de réduction)
La prise en charge de ces pulvérisations par les planteurs eux-mêmes, solu-
tion préconisée par Sékétéli et al. (1985), pourrait évidemment pallier la lenteur
et le coat des pulvérisations pratiquées par une équipe; elle pourra être mise en
application dans les zones où tous les planteurs se seront reconvertis à la culture
des cacao et auront fait l'achat des pulvérisateurs adéquats; elle reste difficile-
ment envisageable dans les régions de caféiculture stricte qui n'exige pas de
traitements, donc dans des régions où les planteurs ne ressentiront pas la néces-
sité de faire une dépense dont ils ne verront peut-être pas l'utilité. Nous avons
par ailleurs signalé que les pulvérisations par voie aérienne étaient impraticables
pour plusieurs raisons dont la principale est r existence, dans les plantations, de
quelques grands arbres rendant le survol périlleux.
Le piégeage ayant fait ses preuves en zone de savane, il était tout naturel de
le tester aussi en forêt. Challier et Gouteux (1978) font un premier essai à très
petite échelle: la pression exercée par les glossines venues de l'extérieur ne
peut être compensée par le petit nombre d'écrans qu'ils installent m ais les résul-
tats obtenus montrent que le piégeage est possible. C'est ce que confirment
Gouteux et al. (1981) qui, par séances de piégeage continu de 18 jours, rédui-
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sent de 87,5% les populations de G. palpalis dans une grande plantation. il
n'est cependant pas envisageable de traiter un foyer aussi vaste que celui de
Vavoua avec des pièges biconiques dont le prix est élevé, il faut un matériel
simple, peu onéreux. Les essais réalisés à moyenne échelle démontrent que
l'écran peut être utilisé avec profit non seulement du fait de son efficacité mais
aussi de sa simplicité d'emploi par comparaison avec les pulvérisations (Laveis-
sière et al., 1980h).
Toutefois les résultats obtenus dépendent de la superficie traitée et de la pos-
sibilité de réimprégner régulièrement les tissus: un millier d'écrans disposés sur
400 hectares ont eu un effet indéniable mais moins marqué que celui de 16.000
écrans sur 8.600 hectares avec réimprégnation trimestrielle (figure 32).
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Figure 32 : Effet du piége~9 sur les populations de G. p. palpalis.
sur 4 kw (A) et sur 86 knf (B).
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Où intervenir?
La réponse à cene question pourrait être: partout. Cependant l'expérience
montre que, si les glossines sont présentes dans presque tous les faciès (page
41), le piégeage n'est pas utilisable n'importe où et n'importe comment. Ainsi
les écrans sont-ils rapidement dégradés le long des routes et deviennent-ils très
vite inefficaces par le dépôt des poussières, sowevées par les véhicules, qui
modifient les coweurs et neutralisent l'insecticide; au centre des îlots forestiers
ces écrans sont peu visibles; le matériel placé, sur 4 km2, par l'équipe OCCGE
lors des premiers essais, donc sans surveillance, ont été volés, détruits par le feu
ou généralement masqués par les plantes adventices (Laveissière et al., 1980h).
Il ne faut pas oublier en outre que tous les faciès n'ont pas la même importance
épidémiologique, ce qui permet de faire une certaine sélection et de réduire la
surface à traiter sans diminuer l'efficacité globale du traitement.
Nous avons déjà souligné qu'une campagne de lune doit déborder assez lar-
gement de la zone d'endémicité pour créer une zone tampon (page 35), limiter
la réinvasion et protéger ainsi les terroirs de tous les villages menacés. Or Her-
vouët (1990) a fait très nettement ressortir que les terroirs villageois se chevau-
chent les uns les autres, étroitement imbriqués comme les maillons d'une
chaîne: un planteur résidant dans un village situé au nord de la zone cultive une
parcelle située dans le terroir d'un village situé au sud, et vice-versa. Compte
tenu du schéma épidémiologique de l'endémie (page 60) on comprendra aisé-
ment que la zone à risque, donc la zone à traiter, n'aurait théoriquement comme
limites que l'océan au sud et les savanes au nord si les prospections médicales
ne peuvent déterminer de façon précise les secteurs où la prévalence de la mala-
die exige une intervention prioritaire. Dans le même ordre d'idées, il n'est pas
pensable de traiter tous les faciès dont beaucoup sont inaccessibles et où le pié-
geage serait totalement inefficace principalement du fait de la densité de la
végétation qui réduit la visibilité du matériel: savanes herbeuses, jachères,
recrus forestiers. TI est donc nécessaire de faire un choix en portant le maximum
d'efforts sur les zones à hauts risques que sont les points d'eau, les lisières plan-
tations/galeries forestières et les galeries elles-mêmes (qui sont en outre des
axes de dispersion), les campements, les sentiers et chemins séparant deux
faciès dont l'un au moins est une plantation et les lisières de villages. Tous les
faciès intermédiaires comme les champs, les jachères, les défrichements et
mêmes les savanes, tous lieux de passages temporaires et terrains de chasse
occasionnels, seront assainis de façon indirecte dès que les gîtes principaux et
permanents l'auront été.
Malgré cene sélection, comment traiter une superficie aussi vaste tout en
respectant les obligations de rapidité et de rentabilité?
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Utilisation du potentiel humain
Partant du principe que. seul. le paysan cormait sa parcelle (ou ses parcelles)
il était logique de penser à lui confier le soin d •installer lui-même le matériel de
lutte (Laveissière et al.. 1985d).
La mobilisation des communautés rurales nécessite dès lors une prise de
conscience de tous les individus:
1. de faits primordiaux pour l'application réfléchie de la technique;
2. de l'importance de la lutte antivectorielle pour leur santé.
Ceci doit forcément entraîner un intérêt suivi pour la campagne donc un
entretien constant du matériel. De ce fait les villageois doivent d•abord être sen-
sibilisés aux problème de la T.H.A. Des réunions au niveau du village permet-
tent de se rendre compte que la maladie est bien connue dans une wne à forte
endémicité car presque toutes les familles ont eu un ou plusieurs malades. voire
des décès. parmi elles. En dehors du foyer. par contre, où même à l'intérieur
chez certaines ethnies moins ou peu touchées (autochtones. Baoulé....). elle est
assez mal perçue: les persormes en ont entendu parler mais ignorent souvent le
risque et de toutes les façons «c'est la maladie des voisins». Enfin si la glossine
est. elle. toujours bien cormue pour piquer dans les plantations. la population
rurale la considère comme une nuisance sans concevoir son rÔle dans la trans-
mission.
Des explications simples mais détaillées. appuyées par des projections
(films. diapositives....) permettent aux planteurs de redécouvrir la tsétsé et de
juger de son rôle dans la transmission de la maladie: dès lors la mobilisation est
acquise et le matériel peut être distribué. Il reste toutefois des précautions à
prendre non seulement pour entretenir l'intérêt, précautions qui seront précisées
plus loin. mais aussi pour augmenter l'efficacité de la mobilisation. Il est abso-
lument nécessaire d'insister sur la responsabilité collective. démontrer que la
lutte antivectorielle ne doit pas être le fait de quelques individus mais de la col-
lectivité. insister sur l'importance de l'entraide pour pallier l'indisponibilité
temporaire de certains. Ceci est indispensable non seulement pour l'installation
homogène des leurres mais aussi pour les réimprégnations successives et
l'entretien de l'effort de lutte. Ces réimprégnations devront être fixées dans le
temps non seulement en fonction de la rémanence des insecticides et des varia-
tions des densités de glossines mais aussi selon le calendrier agricole, les dépla-
cements armuels. les rites coutumiers.... il faut garder à l'esprit que ce travail
est une charge supplémentaire pour les populations. surtout au moment des
récoltes. des semis ou du désherbage. mais c'est à ces moments là qu'il peut et
doit se faire: le matériel et l'insecticide seront donc choisis pour limiter les
réimprégnations et éviter de lasser les planteurs: les recherches en ce sens pour-
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raient en ramener la fréquence annuelle à deux (Laveissière et al., 1986e) -
comme ceci a été fait lors d'une campagne à grande échelle (voir page 111).
L'utilisation du potentiel humain, des communautés rurales bien sensibili-
sées et bien motivées, offre plusieurs avantages sur toute autre technique: la
rapidité du traitement, puisque lors de la campagne pilote dans le foyer de
Vavoua 8.600 hectares ont été protégés en moins de six jours par 363 planteurs
ayant traité 451 parcelles de cultures allant de 1 à plus de 20 hectares à l'aide de
près de 16.000 écrans; l'homogénéité du traitement, car très peu de plantations,
hormis les parcelles abandonnées, n'ont pas été traitées, beaucoup de planteurs
s'étant chargés d'effectuer le travail pour ceux de leurs voisins qui pouvaient
être absents; l'entretien constant du matériel, car plus de 95% des planteurs se
sont représentés à la première distribution d'insecticide et 90% à la seconde
soit, respectivement, 94% et 88% des écrans réimprégnés (tableau IV). Quelle
autre méthode pourrait couvrir si rapidement une telle superficie, quelle équipe
pourrait retrouver et entreterur tout ce matériel?
Tout n'est pas résolu pour autant: le domaine public, c'est à dire les routes,
les villages, les galeries forestières, qui appartient à tout le monde mais à per-
sonne en particulier, ne peut être traité que par un service public, l'expérience
l'a montré. L'utilisation du piège bicoruque pour traiter les galeries permet une
intervention efficace et de longue durée sans besoin de réimprégner aussi fré-
quemment qu'avec les écrans.
NOMBRE
POPULATION NOMBRE DE NOMBRE % REVU % REVUETHNIE DE
REPRESENTEE PARCELLES D'ECRANS LA LA
PLANTEURS TRAITEES REÇUS 1 ère FOIS 2ème FOIS
MOSSI 267 6462 348 11947 96,6 89,9
(94,1) (91,2)
BAOULE 46 255 47 2741 89,1 82,6
(93,3) (69)
GOURO 50 61 6 56 904 94 9 8
(9 4,1 ) (99,4)
TOTAL 363 7333 451 15592 95,3 90,1
(9 4) (87,8)
Tableau IV : Distribution des écrans et entretien selon le groupe ethnique
(entre parenthèses, pourcentages d'écrans réimprégnés) lors de la campagne pilote.
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Les routes carrossables peuvent être traitées, comme les lisières de villages,
par pulvérisations sélectives, qui, dans ce cas, sont rapides et peu onéreuses car
très aisées. Cependant il serait souhaitable que dans un proche avenir ces traite-
ments puissent être confiés, au niveau de chaque bourgade, à des agents de
soins de santé primaire dont le rôle doit devenir particulièrement important. fi
restera à déftnir les tâches à effectuer et préciser le matériel à utiliser. L'emploi
de pièges simplifiés, dans ce cas, serait justifié car d'une part ces derniers
demanderaient un minimum d'entretien et. d'autre part, ils seraient surement
plus efficaces, le long des axes de déplacements des glossines, que les pulvéri-
sations sélectives d'insecticides dont l'efficacité est réduite par la pluviosité, la
repousse rapide des plantes et le dépôt des poussières.
Quand traiter?
Comme nous l'avons dit plus haut, la période de traitement et les dates des
distributions d'insecticides seront choisies en fonction du calendrier agricole et
devront tenir compte du facteur humain.
L'effet du piégeage sera maximum au moment où les plantations, surtout les
caféières, sont débarrassées des plantes adventices en vue des récoltes, à partir
d'octobre et novembre. A ce moment-là toute la population est présente dans le
foyer ce qui augmente les chances de réaliser un traitement homogène et de
grande envergure. Cette période semble a priori assez défavorable car les popu-
lations de G. pa/palis sont encore importantes bien que s'amorce la décrois-
sance habituelle de fin de saison humide qui aboutit à des densités minimales en
février (Gouteux et Buckland, 1984). La pleine saison sèche pourrait être choi-
sie pour commencer la campagne et profiter ainsi de la faible pluviosité et de la
relative propreté des plantations. Ce serait oublier de prendre en compte le com-
portement de l'homme, l'environnement végétal et surtout la dynamique des
populations de glossines. La plupart des planteurs ont en effet terminé les récol-
tes et, attendant le moment de s'occuper des cultures vivrières, sont très nom-
breux à avoir quitté le campement de culture pour retourner au village ou dans
leur région d'origine : non seulement la population humaine se trouve réduite
mais en outre elle est peu encline à retourner sur les parcelles après le gros
effort fourni pour les récoltes. Si les plantations sont encore propres, sans trop
de plantes adventices qui risqueraient de masquer les leurres, on doit être averti
que la pluviosité va fortement augmenter et favoriser une repousse très rapide:
traiter en saison sèche reviendrait à limiter la durée de ce traitement à un mois,
deux au maximum, au moment où les populations de glossines vont redevenir
prospères. En effet la décroissance du début de saison sèche froide est due à un
effet du climat autant sur les imagos que sur les pupes; bien que les variations
de température ne soient pas aussi grandes qu'en savane, le refroidissement pro-
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gressif de l'atmosphère et du sol entraîne un allongement de la durée du stade
pupal donc une accumulation progressive des pupes (Laveissière et al., 1984).
Les conditions climatiques de saison chaude entraînent une accélération du
développement préimaginal aboutissant à une poussée démographique et un
rajeunissement de la population du fait d'une sortie plus ou moins massive de
glossines ténérales. Si les leurres, quels qu'ils soient, sont installés à ce
moment-là, l'efficacité du traitement sera compromise à deux niveaux: les
ténérales seront peu ou pas touchées car leur comportement, contrairement à
celui des vieilles, les incite moins à s'approcher du piège ou de l'écran; la
repousse de la végétation pouvant, si le régime des pluies est normal, être très
rapide et masquer les leurres, cette fraction se trouvera à l'abri et pourra se
développer normalement.
n est donc toujours préférable, et plus facile, de s'attaquer aux populations
vieillissantes de fin de saison des pluies, même si les densités sont élevées. Les
performances du piégeage en seront améliorées et les résultats suffisamment
spectaculaires aux yeux des planteurs pour renforcer leur motivation et accroître
la mobilisation.
Le choix de la date des distributions d'insecticides sera toujours délicat car
même si l'entomologiste note une remontée des densités apparentes de
G. pa/palis (réinvasion ou inactivation des écrans) il ne peut modifier le plan
qui aura été fixé à l'avance pour prévenir les planteurs. Ce plan qui doit, comme
nous l'avons dit, tenir compte du calendrier agricole, ne peut prendre en compte
toutes les particularités ethniques à moins de convoquer séparément chaque
groupe au moment où ceux-ci sont les plus disponibles: ceci augmenterait le
temps de présence des responsables sur le terrain mais réduirait notablement les
risques. Lors de la campagne de Vavoua, les premières distributions, fixées trois
mois après le début (mois de février), touchèrent 95% des planteurs: la distribu-
tion du sixième mois, indispensable puisque les densités remontaient notable-
ment dans les plantations, eut moins de succès avec 90% des planteurs revus. A
cette époque bon nombre de planteurs, surtout les Baoulé n'étaient pas revenus
du pays, par contre les Gouro étaient tous présents. Non seulement le pourcen-
tage d'écrans théoriquement réimprégnés s'est trouvé réduit mais en plus cette
réimprégnation a été différée (figure 33).
n est manifeste que tous les planteurs ne sont pas revenus sur leurs parcelles
spécialement pour réimprégner leurs écrans, occupés en mai-juin aux cultures
vivrières; l'insecticide n'a été utilisé qu'au moment où ils ont commencé le
désherbage.
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Figure 33 : Pourcentages de rlKluction des populations de G. p. palpalis
obtenus lors de la campagne pilote (86 km2) et lors des premiers essais.
Les effets du piégeage
La rapidité d'action sur une vaste superficie, avec un matériel efficace,
donne immédiatement des résultats spectaculaires, particulièrement perceptibles
par l'ensemble de la population qui, occupée à la cueillette du café et du cacao,
se trouve subitement soulagée de la nuisance glossine. Une réduction de la den-
sité des G. pa/palis, supérieure à 90% au bout d'une semaine, non seulement
rassure les planteurs sur l'utilité du travail supplémentaire qui leur a été
demandé mais surtout les incite à poursuivre cet effort. Ainsi, lors de la pre-
mière campagne pilote, bon nombre de personnes vinrent réclamer un surplus
d'écrans lorsqu'elles en manquaient (généralement du fait d'une sous-estima-
tion de la superficie des parcelles) ou lorsqu'elles n'en avaient pas reçu, étant
absentes ou ayant refusé toute participation (Laveissière et Couret, 1986b).
Rendu responsable d'un matériel qui devient sa propriété et dont il perçoit
l'intérêt, le planteur assure une longévité maximale aux écrans et bien sûr une
efficacité prolongée par le désherbage et les réimprégnations, ce que ne pourrait
réaliser une équipe chargée des opérations. En outre les vols sont singulière-
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ment atténués, ce qui n'est pas le cas lorsqu'un service public dispose lui-même
les écrans sans pouvoir contacter tous les paysans (Laveissière et al., 198üh) ;
toutefois il est inutile de nier que des vols subsistent mais uniquement en bor-
dure de la zone traitée, peut-être du fait de personnes vivant à l'extérieur, non
concernées par la lutte ou, au contraire, manifestant le désir de se protéger.
Ainsi avons-nous constaté à plusieurs reprises que des campements étaient pro-
tégés par un ou deux écrans... dans une zone témoin. Cet engouement pour les
écrans a incité beaucoup de planteurs et de manoeuvres à les installer d'eux
mêmes, sans qu'il le leur soit spécifié, au niveau des aires de travail (décorti-
cage du cacao, séchage du café) pour se préserver des tsétsé.
TI existe en outre un effet indirect. non négligeable, du piégeage, effet non
mesurable mais que la population a nettement perçu : ayant généralement bien
désherbé et dégagé les lisières pour installer les écrans, ceci parfois avant même
la date prévue pour la cueillette, les planteurs ont fait sans le vouloir des barriè-
res contre les feux précoces qui depuis quelques années ravagent les plantations.
Les écrans ont donc été protégés et la quasi totalité des parcelles ont été épar-
gnées alors que, hors zone de lutte, les dégâts furent assez importants: ce fait a
donc contribué à renforcer encore la motivation des propriétaires.
Des prospections médicales acceptées et non subies
L'effet le plus spectaculaire de la mobilisation des planteurs, l'un des plus
appréciables pour la lutte contre la trypanosomiase, réside dans un taux de pré-
sentation exceptionnel aux prospections médicales.
Nous avons souligné que les prospections médicales de routine étaient
gênées par un absentéisme important: à Vavoua, il aura suffi d'une séance de
sensibilisation pour obtenir une participation massive de tous les groupes ethni-
ques, de loin supérieure à ce qui a pu être observé jusque là. Cette participation
a été évaluée grâce aux recensements effectués par les géographes (Hervouët,
1990), réactualisés juste avant le début de la lutte antivectorielle en tenant
compte des départs définitifs (19% chez les Mossl). Chaque personne recensée
a reçu une carte de santé, qui, sans signification officielle, a pourtant été perçue
comme le symbole de la prise en compte de l'individu dans les opérations en
cours.
Globalement le pourcentage de présentation aux visites médicales a dépassé
85% avec des variations notables entre les villages. Signalons cependant que ce
pourcentage fut sous-estimé compte tenu du nombre de personnes, effective-
ment recensées, mais déclarées <<inconnues» (manoeuvres itinérants, personnes
s'étant rattachées à un groupe familial puis parties s'installer ailleurs, etc,). La
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participation dépend de deux facteurs: l'incidence de la maladie dans le groupe
villageois et le nombre de planteurs concernés par la lutte antivectorielle. En
1983, au village de Koetenga, le plus durement frappé par l'endémie depuis
1976, où tous les planteurs ont reçu des écrans, la population a été vue à 98,2%.
Par contre les prospections n'ont touché que 70% des résidents de Koudougou
dont la majorité des plantations étaient extérieures à la zone de lutte, mais dans
ce village on dénombrait le plus fort pourcentage d'inconnus s'étant rattachés à
la bourgade compte tenu de la personnalité de son chef.
Les prospections furent, pour une fois, parfaitement acceptées et non plus
subies par les seuls villageois, toute personne vivant en campement s'étant pré-
sentée. Cette population s'est sentie concernée et responsable: elle a permis une
réduction drastique des vecteurs et a facilité un dépistage aussi exhaustif que
possible des malades. Les deux objectifs d'une campagne de lutte en forêt
étaient atteints.
Coût de l'intervention
il convient avant tout de préciser le mode de calcul du coOt de l'intervention
entomologique ce qui nécessite de faire la distinction entre aire traitée et aire
protégée. Nous avons souligné plus haut qu'il est impossible, et inutile, de trai-
ter tous les faciès: les uns étant inaccessibles ou ne se prêtant pas au piégeage,
les autres n'étant pas des faciès épidémiologiquement très dangereux. Le traite-
ment des gîtes principaux entraîne la disparition de G. pa/palis dans ces gt"tes
secondaires. La lutte antivectorielle portera ainsi sur une certaine surface (aire
traitée) comprenant surtout les plantations, facilement mesurables, mais aura
une action indirecte sur un territoire plus vaste (aire protégée). Les dépenses
devront alors être ramenées à cette aire protégée principalement pour donner
une indication aux responsables de futures campagnes et leur fournir le moyen
de prévoir un budget s'ils connaissent approximativement l'étendue du territoire
à surveiller (il faut préciser que les prix indiqués ne comprennent pas le salaire
du personnel d'encadrement qui, pour les réalisations futures, doit provenir de
structures sanitaires déjà en place).
La mise en route de la première campagne pilote à Vavoua, c'est à dire la
fabrication du matériel, puis l'installation et trois réimprégnations revinrent en
1983-84 à 1938 Francs CFA par hectare protégé. En 1987, lors de la grande
campagne, l'utilisation de près de 39.000 écrans sur 1500 km2, a ramené le prix
de revient de l'hectare protégé à environ 1 US dollar (coOt d'un écran: 957
Francs CFA). Cette somme est bien évidemment réduite la seconde année puis-
que on ne doit compter que les frais d'entretien et le remplacement d'environ
10% des tissus: estimation 0,15 US dollar.
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li est délicat de juger si le coOt d'une telle campagne est élevé ou non
puisqu'il n'y a pour l'instant aucun élément de comparaison; nous constaterons
seulement que la lutte par piégeage demande au départ un investissement assez
important pour construire le matériel mais par la suite les crédits nécessaires à
l'entretien sont modiques. En outre les dépenses en insecticide n'excèdent pas
10% du total. Est-il néanmoins possible de réduire les frais? La construction
d'un écran ayant été simplifiée à l'extrême et la quantité de matériaux calculée
au plus juste, il est peu probable que l'on puisse économiser sur ce chapitre. Par
contre on peut réduire les dépenses en diminuant la quantité d'écrans par unité
de surface sans affecter l'efficacité de la campagne: tout écran placé au centre
des plantations a peu ou pas d'intérêt car non seulement les densités de popula-
tion de glossines y sont faibles mais encore le traitement des lisières suffit à les
ramener à zéro ; en outre la repousse des plantes adventices diminue sa visibilité
et son accessibilité durant une grande partie de l'année. Une voie supplémen-
taire pour réduire le coOt consiste à rechercher le leurre (et les appâts olfactifs)
les plus performants pour n'en utiliser qu'un ou deux par hectare (voir page
105). On peut ne pratiquer que des réimprégnations semestrielles quand a été
trouvée la meilleure relation entre tissu, insecticide, fonnulation et dose. Enfin,
l'expérience l'a prouvée, il faut décourager les vols de matériel, par exemple en
lacérant les tissus pour qu'ils ne puissent être utilisés à d'autres fins; il n'y a
malheureusement rien à faire contre les dégradations malveillantes ou les des-
tructions par le feu.
Le planteur peut-il prendre à sa charge le traitement de son exploitation?
Considérera-t-il un jour la lune anti-glossines aussi nécessaire que les traite-
ments agricoles et fera-t-il les investissements nécessaires? En 1987, à Vavoua,
le nombre moyen d'écrans reçus par un planteur s'élevait à Il avec des diffé-
rences selon les ethnies: 12 pour un Mossi, Il pour un Baoulé et 9 pour un
Gouro. L'investissement moyen serait alors à peu près de 11.000 Francs et le
planteur devrait réserver au maximum 2.000 Francs par année suivante pour
l'entretien. Dans les conditions de crise actuelles il est peu probable que le plan-
teur, même convaincu de la nécessité de lutter contre la tsétsé, fasse une telle
dépense: des sondages montrent que presque personne n'accepte le principe
d'acheter le matériel, que le planteur ait 5 ou 15 écrans. Cette attitude sera-t-elle
maintenue en cas d'épidémisation?
Quel protocole adopter?
Le schéma tracé ci-dessous est indiqué pour la zone forestière de Côte
d'Ivoire compte tenu de ses caractéristiques particulières et de la complexité de
l'épidémiologie de la T.H.A. Peut-être pourra-t-il se révéler utile dans d'autres
secteurs biogéographiques à condition de l'aménager, en ayant toujours à
l'esprit que ce qui est valable ici ne l'est pas forcément ailleurs.
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Comme l'écrivait en 1938 le Gouverneur Louveau (document d'archives)
«pour une lutte aussi serrée que celle contre la trypanosomiase il ne faut pas un
«chef-papier» situé à 1500 km de là». En effet la lutte contre cette endémie ne
peut se décider et ne peut être réalisée qu'en fonction du terrain, ce mot étant
entendu au sens large: il faut que le responsable connaisse le milieu géographi-
que, le milieu humain et la bio-écologie des vecteurs.
• Coordonner les activités
Avant toute chose il est nécessaire que le responsable ait le pouvoir de déci-
sion pour coordonner au mieux les activités des diverses équipes qui pourront
intervenir au cours de la campagne: médecins, entomologistes, géographes, etc.
Cette première condition, si elle est remplie, accroît les chances de réussite. La
seconde condition est de programmer judicieusement les diverses activités selon
un emploi du temps strict car, il faut le rappeler, la rapidité des préparatifs et de
l'intervention est essentielle.
• Connaître le milieu
Même si l'on doit faire participer les communautés rurales, cela ne dispense
nullement de disposer d'une cartographie, même sommaire, pour travailler effi-
cacement. La photointerprétation est d'un grand secours ne serait-ce que pour
tracer le réseau routier, préciser l'emplacement des galeries forestières ou repé-
rer les principaux campements. Malheureusement les photos aériennes ne sont
pas toujours disponibles ou trop anciennes pour être exploitées avec profit. S'il
n'est pas possible de faire intervenir un géographe, faute de temps ou de crédits,
il est souvent profitable de faire appel aux organismes d'encadrement agricoles
qui possèdent des données fort précieuses et une expérience du terrain toujours
profitable. Si les services d'un géographe peuvent être obtenus, celui-ci doit,
dans un minimum de temps, apporter sa contribution sous trois fonnes: le
réseau routier, la population, l'occupation de l'espace. Point n'est besoin de
dresser un plan cadastral très détaillé poUf évaluer la superficie des plantations,
les planteurs fourniront les renseignements, mais il faut connaître au moins
approximativement le pourcentage de superficie cultivée, la densité de la popu-
lation humaine et ses activités, cela poUf des raisons évidentes: préparer le
matériel en quantité nécessaire et le distribuer judicieusement. On peut prévoir
que dans un proche avenir les images satellites (SPOT) permettront aisément et
rapidement de réunir la plupart de ces données.
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• Connaître le vecteur
Le travail de Gouteux (1984) pennet d'apprécier, en zone forestière, les
mécanismes de régulation des populations de vecteurs ce qui ne dispense pas
d'étudier localement l'éco-distribution. Ce travail est d'autant plus important
que le milieu se transfonne sans arrêt sous l'effet conjugué de l'homme et du
climat, et doit impérativement être effectué pour suivre l'évolution des glossines
pendant les opérations de lutte.
Le comportement de l'insecte doit lui aussi être parfaitement connu pour
choisir et faire installer judicieusement le matériel.
• La mobilisation des communautés rurales
Le mode de sensibilisation de chaque groupe varie avec la nature même de
ce groupe et l'incidence de la maladie. Il importe d'être réaliste et non
alanniste; il faut profiter des caractéristiques propres aux ethnies en évitant
toute compétition; on doit accentuer la notion de responsabilité collective dans
le groupe et entre les groupes en les informant honnêtement sur les relations
existant entre les risques qu'ils courent et le comportement, l'habitat, les tra-
vaux agricoles; ceci amène donc à tracer schématiquement mais clairement
l'épidémiologie de la maladie et le rôle de vecteur de la glossine, en utilisant
tous les moyens possibles: films, vidéogrammes, diaporamas, ...
On ne doit pas oublier que, même si le planteur a pris conscience de l'impor-
tance de l'enjeu, il a d'autres occupations et d'autres soucis ne lui pennettant
pas d'être toujours disponible pour répondre aux exigences du responsable.
C'est à ce dernier qu'incombe le choix des dates, du matériel, du protocole de
telle sorte que le planteur ne soit ni forcé ni lassé. La réussite de la campagne
est à ce prix.
• Le choix et la préparation du matériel
Le matériel choisi doit être bien sOr efficace mais aussi maniable et simple:
un matériel lourd et encombrant prédispose peu le planteur à participer, lui qui
ne dispose que d'une bicyclette comme seul moyen de transport Les matériaux
nécessaires à la fabrication des leurres doivent être sélectionnés en fonction des
coûts et de leur solidité, les tissus notamment. Il sera préférable de préparer les
leurres au plus près du foyer, non seulement pour des raisons d'économie mais
aussi pour que la population en soit très rapidement avertie et la préparer aux
travaux de lune. Les insecticides, notamment les pyréÙlrinoïdes, sont des pro-
duits qui sans être vraiment toxiques aux doses utilisées, présentent certains
inconvénients (démangeaisons, éternuements, sensation de brûlure) : la popula-
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tion doit être infonnée sans être alannée. Le planteur conmu"t et manipule des
produits phytosanitaires beaucoup plus dangereux; la réimprégnation ne posera
aucun problème dès lors que lui seront prodigués les conseils nécessaires.
• La distribution du matériel
Deux modes de distribution peuvent être pratiqués simultanément : au
village pour les planteurs, de ce village ou d'ailleurs, dont les parcelles sont à
proximité; le long de toutes les routes d'exploitation à l'aide de véhicules
légers. Dans ce dernier cas il est absolument nécessaire de prendre certaines
précautions: le passage des véhicules doit être signalé longtemps à l'avance
dans tous les villages, ce qui exige une programmation très stricte, pour qu'au
jour dit les planteurs se tiennent au bord de la route au plus près de leur
exploitation; il faut prévoir une rotation rapide des véhicules pour visiter tout le
monde aussi rapidement que possible sans faire attendre les plus éloignés. On
peut concevoir l'utilité de la carte mentionnée plus haut, la nécessité de connaî-
tre la région et de faire des stocks de leurres judicieusement répartis.
Au moment de la distribution le planteur doit fournir les renseignements per-
mettant de lui donner la quantité nécessaire de matériel: superficie de la planta-
tion, présence d'un campement ou d'un point d'eau, existence (et longueur,
même approximative) d'une lisière avec une zone boisée, d'une route ou d'un
sentier. Les conseils pour l'installation lui sont alors donnés.
• L'installation du matériel
La densité de leurres par unité de surface ou selon le faciès à traiter dépendra
essentiellement de l'efficacité/attractivité du modèle utilisé mais en règle géné-
rale, l'expérience l'a montré, il est bien souvent inutile d'accroître le nombre
d'écrans au centre des plantations. L'effort maximum doit porter sur les lisières
et le long des routes et sentiers (un écran tous les 100 ou 200 mètres), au campe-
ment, au point d'eau et au niveau de l'aire de séchage ou de décorticage (deux
écrans dans chaque). li est nécessaire de préciser à chaque planteur que le maté-
riel devient sa propriété et en tant que tel doit être entretenu: la plantation sera
nettoyée avant installation et, dans la mesure du possible, chaque fois que le
planteur viendra sur ses terres il devra dégager l'écran, redresser ceux qui sont
tombés à terre, augmenter aussi souvent que possible leur visibilité. Dans tous
les cas il faut laisser une certaine initiative au planteur car il sait où se situent
les glossines, les subissant quasi quotidiennement. Les notions générales incul-
quées par l'entomoloeiste seront utilement renforcées par le pragmatisme de
l'agriculteur.
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• Les réimprégnations
En prenant les précautions nécessaires pour ne pas lasser la population, le
responsable choisira les dates des réimprégnations moins en fonction des
besoins (estimés par les captures de glossines dans la zone traitée) qu'en fonc-
tion du calendrier agricole et des rites coutumiers. Le risque de ne toucher
qu'un faible pourcentage de personnes, donc de ne réimprégner qu'un petit
nombre d'écrans et d'aller à l'échec, sera important si l'on ne respecte pas ces
conditions.
• Le traitement du domaine public
TI a déjà été précisé que le domaine public ne peut être traité, du moins à
l 'heure actuelle, que par un service public; cependant la population non seule-
ment doit être informée mais aussi peut participer en fournissant des manoeu-
vres temporaires par l'intermédiaire desquels l'information circulera. Les pulvé-
risations sélectives bien qu'efficaces, mais exigeant l'achat d'un matériel spé-
cial, peuvent être remplacées par des pièges résistants aux intempéries et aux
poussières à condition que les résidents et étrangers à la région soient avertis de
leur utilité.
• L'information
La réussite d'un tel protocole, le maintien et l'entretien du matériel, ne pour-
ront être assurés sans que toute la population locale et extérieure soit au fait des
travaux en cours. TI sera bon que tous les moyens audiovisuels soient utilisés
pour informer et pour vulgariser. Au niveau local des panneaux et des affichet-
tes bien conçues, mentionnant l'existence d'une campagne de lutte et montrant
le matériel, pourraient d'une part motiver la population concernée et d'autre
part réduire les déprédations volontaires ou les vols. Ce système a déjà été
appliqué par le CRTA au Burkina Faso. Au niveau régional et national, des
émissions de radio, de télévision, des articles dans les journaux devraient avoir
un effet bénéfique sur la mobilisation dans le foyer.
• Les prospections médicales
La prospection médicale doit être considérée moins comme une évaluation
que comme un des éléments essentiels de la motivation et de la participation des
communautés rurales à la lutte. Elle doit être aussi exhaustive que possible pour
détecter tous les sommeilleux et assurer leur évacuation sur un centre de traite-
ment. Tout doit donc être mis en oeuvre au niveau des services de santé pour
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visiter le plus grand nombre de personnes et pratiquer les tests les plus fiables.
Il est à craindre dans le cas contraire (prospections médicales de routine équiva-
lant à un échantillonnage) que les villageois s'aperçoivent ~Qe des malades
«apparaissent» régulièrement durant la lutte anlÎvectarietl.e, et sans imaginer
que l'infection ait pu avoir lieu bien longtemps avant, ne comprennent plus
l'utilité d'entretenir le matériel et l'abandonnent.
En dernier lieu, le personnel doit être très sérieusement motivé pour procé-
der à des examens de bonne qualité et le plus rapidement possible (les person-
ne:s :attendant trop longtempS-1iouvent au soleil- ont tendance à fuir avec
toute leur f1lfl1ille).

Les possibilités d'amélioration du piégeage
L'avenir de la lutte antivectorielle et celui du piégeage, en zone forestière
comme en savane, seront conditionnés par la possibilité de résoudre certains
problèmes qui subsistent encore. Ces problèmes se situent au niveau de l'effica-
cité des pièges ou des écrans et au niveau de leur utilisation.
Attractivité/efficacité
A l'heure actuelle la plupart des travaux de lutte contre la tsétsé sont menés
avec des leurres dont le mode d'action repose sur la capacité d'un insecte à per-
cevoir visuellement un dispositif coloré. Jusqu'à ces derniers temps on a ignoré
presque totalement comment et pourquoi ce leurre pouvait inciter la glossine à
se rapprocher et entrer en contact avec l'insecticide: seule l'expérience acquise
grâce à des années d'observations a pu pennettre d'utiliser le piégeage avec un
certain succès mais, il faut bien le reconnaître, de façon empirique. Ainsi a-t-on
constaté que G. palpalis et G. tachinoides sont plutôt atùrées par la couleur
bleue (Challier et al., 1977) ce qui a pennis d'accroître le rendement du piège
biconique. Ce n'est que récemment que l'on a commencé, en Afrique de
l'Ouest, à étudier les réactions des glossines vis à vis des couleurs et des
contrastes (Mérot et Filledier, 1986; Laveissière et al., 1987a; Laveissière et
Grébaut, 1990) alors que ces recherches sont déjà fort avancées en Afrique
orientale sur deux espèces particulièrement importantes, G. morsitans et G.
pallidipes (Lambrecht, 1973; Vale, 1972, 1974).
Le piégeage-lutte repose sur deux notions très différentes l'une de l'autre :
l'attractivité et l'efficacité. Pour obtenir le meilleur résultat on doit bien évi-
demment utiliser un leurre qui attire le plus grand nombre d'insectes, donc un
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leurre attractif; ce leurre doit alors inciter un pourcentage aussi élevé que possi-
ble de ces insectes à se poser pour entrer en contact avec le support imprégné
d'insecticide, la valeur de ce pourcentage détermine le niveau de son efficacité.
Ecran bleu Ecran bleu/noir
530
450
531
Nombre de G. palpa lis attirées
(B)
9,2'426,4'4
309
1i············.··{Bl............... ,'. ::~:~t:i::·<:::::::W::::::
Ecrans bleu/noir avec
Réflectivité dans Réflectivité dans
le bleu le bleu et U.V.
(C)
142
Nombre de G. palpalis attirées
Figure 34 : Efficacité et attractivité de trois modèles d'écrans.
Or un leurre attractif n'est pas forcément efficace: des essais menés en CÔte
d'Ivoire avec des grilles électrifiées selon le modèle mis au point par Yale
(1974) tendent à prouver que pour 13 G. palpalis effectivement attirées par un
écran bleu simple une seule se pose dessus. L'adjonction, de part et d'autre de
cet écran, de deux bandes de tulle noir permet, pour le même nombre de glossi-
nes attirées, d'en capturer deux fois plus (Laveissière et al., 1987a). L'insecte
attiré par la couleur bleue n'a pas tendance à se poser immédiatement dessus, il
s'en rapproche, tourne autour et est intercepté par un filet qu'il perçoit peut-être
mal. L'utilisation de tissus dont la réflectivité est importante dans les proches
LES POSSIBILITÉS D'AMÉLIORA TION DU PIÉGEAGE • 107
ultra-violets pallie cet inconvénient: non seulement les captures sont doublées
par rapport à un écran classique mais en outre le pourcentage de glossines se
posant directement sur le tissu bleu est lui aussi presque doublé (figure 34).
Tout n'est cependant pas résolu pour autant et l'utilisation irréfléchie de tis-
sus apparemment attractifs et efficaces conduirait à l'échec: l'expérience mon-
tre en effet que les couleurs des tissus sus nommés sont très fragiles et l'écran
devient grisâtre au bout de quelques mois ce qui est gênant pour une campagne
de lutte de longue durée, n est en outre nécessaire de savoir que tous les tissus
ne sont pas de bons supports pour les insecticides et, pour cette raison, nous
avons dû rejeter des textiles qui pourtant se révélaient les plus performants du
point de vue capture. On doit donc dans tous les cas faire preuve de circonspec-
tion et ne jamais attribuer, sans essais prolongés, des qualités à un modèle de
piège ou d'écran alors que les résultats, souvent provisoires, ne sont das qu'à
certaines caractéristiques temporaires des tissus.
Coût!efficacité
Le principal reproche qui ait pu être fait au piège biconique est son prix de
revient, relativement élevé dans certains pays compte tenu du coat des matières
premières. En outre son efficacité n'est pas universelle ce qui a obligé certains
entomologistes à apporter des modifications voire créer de nouveaux modèles:
au Congo, le piège monoconique (Lancien, 1981), puis le piège pyramidal
(Gouteux et Landen, 1986); au Kenya, le «NG2B trap» (Brightwell et al.,
1987) destiné à la lutte contre G. pallidipes ; au Zimbabwé les «F2 et F3 traps»
(Vale, 1982a). Or, sur ces différents modèles, dessinés pour accroître le volume
des captures, aucune étude du prix de revient n'a été faite, ce qui est fort dom-
mage pour du matériel qui est destiné aussi à la lutte.
Le rapport coat/efficacité d'un piège a été analysé en Côte d'Ivoire lors de la
recherche d'un système qui puisse être à la fois efficace et peu onéreux pour la
lutte à grande échelle (Laveissière et Grébaut, 1990). Le piège «Vavoua»
(figure 35), variante des pièges précédents, permet de capturer autant de glossi-
nes (G. palpalis palpalis) que les autres: quand le biconique prend 100 tsétsé,
le pyramidal et le «Vavoua» en capturent respectivement 98 et 96. Le principal
atout du «Vavoua» réside dans ses mensurations qui permettent d'exploiter au
maximum les coupons de tissus et son dessin qui réduit considérablement les
consommations de textiles. En 1989, en Côte d'Ivoire, les prix de revient (sans
la main d'oeuvre) étaient de 2143 F CFA pour le biconique, 2241 F pour le
pyramidal et 1189 F pour le «Vavoua».
n ne faut pas oublier que le coat peut être aggravé indirectement par le choix
de «mauvais» tissus, certes peu onéreux mais mécaniquement peu résistants ou
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se décolorant trop vite, obligeant ainsi à des remplacements fréquents. Le coût
peut être aggravé par une mauvaise utilisation du piège: ainsi la suspension à
des branches d'arbres (qui pennet d'économiser sur les axes de fixation)
entraîne des déchirures irréparables si les rafales de vent sont trop fortes.
Enfin, à l'heure actuelle, il faut reconnm"tre que le paysan n'est pas encore
assez formé, assez sensibilisé, pour utiliser lui-même des pièges, outils relative-
ment fragiles et nécessitant un entretien constant et soigneux. En Côte d'Ivoire,
pour la lutte antivectorielle, le choix s'est porté sur les écrans, peut-être moins
efficaces mais plus longtemps fonctiormels (voir page Ill).
Figure 35 : Le piège" Va voua ....
Les appâts olfactifs
L'attractivité doit être continuellement améliorée à condition que cette amé-
lioration soit compatible avec la maniabilité, la simplicité. La recherche d'un
prix de revient minimum du leurre doit être un souci prioritaire pour des raisons
évidentes, mais on doit savoir que même si l'on a découvert un leurre perfor-
mant et peu onéreux, toute campagne de lutte reste toujours trop chère aux yeux
du bailleur de fonds: réduire le nombre de leurres par unité de surface, donc
simplifier le travail du responsable et des paysans est l'objectif principal à
condition qu'il n'y ait aucun risque de diminuer l'efficacité.
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La rencontre entre la tsétsé et le piège est surtout le fait du hasard (Challier,
1984), et reste d'autant moins fréquente que les déplacements sont brefs: Bur-
sell et Taylor (1980) estiment qu'une femelle ne se déplace que peu de temps
chaque jour par vols de quelques secondes motivés par la recherche d'un lieu de
repos plus favorable ou par la quête de nourriture. En forêt la fréquence des ren-
contres est donc faible eu égard aux conditions climatiques supportables qui
n'accroissent pas exagérément les besoins alimentaires. fi serait souhaitable
alors, pour obtenir un meilleur rendement, au moins durant les deux ou trois
premiers mois, d'obliger la tsétsé à venir vers un leurre, poussée par un stimulus
provoquant la recherche d'un hôte. L'utilisation d'appâts olfactifs a déjà fait ses
preuves au Zimbabwé (Hall et al., 1984; Vale et Hall, 1985) et au Burkina
Faso (politzar et Mérot, 1984) sur les glossines savanicoles ; il est à souhaiter
que l'on puisse découvrir, pour les deux espèces vectrices du trypanosome
humain, des produits aussi efficaces qui ne compliqueraient pas l'utilisation du
matériel de lutte quand celui-ci est confié aux communautés rurales. Malheureu-
sement, jusqu'à présent les recherches menées sur les glossines de forêt n'ont
apporté aucun résultat digne d'intérêt; par contre, au Burkina, en rone de
savane, un mélange de phénols, de certains dérivés du phénol et de 1-octen-3-ol
peut multiplier par deux les effectifs de G. tachinoides capturées (Mérot et al.,
1988).

Un exemple: la campagne de Vavoua
En 1986, à la demande du Directeur Général de l'OMS, fut élaboré un proto-
cole de lutte contre la trypanosomiase humaine à T. gambiense dans le foyer de
Vavoua en Côte d'Ivoire, protocole reposant sur les principes énoncés plus haut.
Cette expérience, la première en Afrique, devait être basée exclusivement sur la
participation des communautés rurales auxquelles serait intégralement confiée
la partie lutte antivectorielle par piégeage. La zone concernée par cette campa-
gne, environ 1500 kml , abrite près de 27.000 personnes (sans compter le chef-
lieu du département) réparties dans 25 villages, 29 gros hameaux (baoulé) et
plus de 2500 campements de culture.
Cette opération devait être évaluée sur quatre points: la régularité de la par-
ticipation de la population, sa participation aux prospections médicales, la
réduction de la densité apparente des vecteurs (Glossina palpalis palpalis), la
réduction de la prévalence de l'endémie sommeilleuse.
Tous les travaux, préparatifs, réalisation et suivi, ont été effectués par
l'équipe Glossine de l'Institut Pierre Richet/OCCGE (3 cadres, 3 auxiliaires, 7
captureurs et 3 chauffeurs) à laquelle s'est jointe pour les prospections médica-
les les équipes du Projet de Recherche clinique sur la trypanosomiase (PRCT) et
du Secteur de Santé rurale de Daloa.
Les préparatifs
Nous résumerons ici brièvement les préparatifs et la réalisation qui se sont
déroulés selon le calendrier suivant (Tableau V) :
112. LA TRYPANOSOMIASE HUMAINE
Activités Durée Période
11987 1
Confection du matériel
(41 000 écrans, 500 pièges)
Cartographie
Recensement
Sensibilisation
Distribution des écrans
Prospections médicales
11987-1990 1
Evaluations entomologiques
Redistribution insecticide
3 mols janvier à mars
3 mois janvier à mars
2 mois février;' mars
3 semaines octobre
3 semaines novembre
2 semaines décembre
tous les quinze jours
tous les 4 mols puis tous les 6 mols
11989
Visite médicale de contrôle 1 semaine décembre
Tabl8au V: Calendrier des opérations de la campagne de Vavoua
La sensibilisation
Cette phase très importante s'est faite selon plusieurs modalités:
- des réunions avec les autorités villageoises en présence des responsables
administratifs et médicaux du département ;
- des visites, le soir dans les villages, avec projections commentées de dia-
positives, démonstration du matériel, etc.
- distribution, dans les villages, d'affiches représentant les points princi-
paux de la lune antivectorielle ;
- installation de panneaux de grandes dimensions sur les axes routiers, aux
entrées du foyer et aux carrefours, ceci principalement pour avertir les
étrangers et les inciter à respecter le matériel;
- des affichettes dans les villages et à tous les carrefours annonçant les
dates de passage des équipes.
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Le recensement et les «cartes de santé»
Le recensement aussi exhaustif que possible de la population a été fait
avec deux objectifs:
- conmu"tre la structure de la population (groupes ethniques, sex-ratio,
groupes d'âges, catégories socio-professionnelles, ...) pour un meilleur
suivi des opérations, notamment les prospections médicales, et pour
apprécier le facteur «humain» dans le déroulement dans la campagne;
- préparer les cartes de santé d'un modèle plus élaboré que les
précédentes; comme toujours ces cartes ont été un élément mobilisateur
extrêmement appréciable.
Les évaluations entomologiques
Des pièges biconiques (310) ont été placés. bien avant le début de la lutte,
dans tous les biotopes susceptibles d'abriter des populations de G. p. pa/palis.
Sunnontés de boîtes de captures en plastique contenant de l'eau fonnolée à 5%,
les pièges ont été visités une fois par semaine pendant les trois premiers mois,
tous les quinze jours par la suite.
La surveillance des circuits d'évaluation en wne de plantations a été assurée
par le personnel de l 'OCCGE ; autour des villages et pour trois autres circuits,
cette surveillance a été confiée à des jeunes agriculteurs, désignés par le chef et
le comité du village, qui ont travaillé de façon bénévole pendant 32 mois.
La lutte antivectorielle
Les distributions
Suivant le protocole décrit plus haut, les écrans «Noir/Bleu/Noir» (voir page
106) furent distribués dans les villages et le long des routes principales. Chaque
planteur a dO indiquer la superficie de ses champs, et leurs caractéristiques, pour
recevoir la quantité adéquate de matériel.
Pour les réimprégnations, quadrimestrielles puis bi-annuelles, d'insecticide
(K-Othrine®, CE 50), au village et le long des routes, les paysans ont reçu des
bouteilles en verre (flacons de récupération) et une bouteille plastique pour
effectuer la dilution (coOt maximum: 65 F CFA pour la totalité des opérations
puisque les planteurs devaient se représenter chaque fois avec le même maté-
riel). Un trait tracé à l'encre indélébile indiquait le volume d'eau nécessaire à
rajouter. Seule les bandes noires externes devaient être trempées dans le produit.
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Les galeries forestières ont été traitées par l 'OCCGE avec des pièges
«Vavoua» (l pièges tous les 300m.) ; ces pièges ont été aussi placés en lisière
de villages par l 'OCCGE assisté des jeunes auxiliaires villageois, leur nombre
variant avec l'importance de l'agglomération (de 4 à 18).
Les chiffres
• La population et les planteurs
La population très hétérogène du foyer de Vavoua se compose de six ethnies
principales (figure 36) et d'au moins vingt groupes ethniques de moindre
importance. Les planteurs autochtones ne représentent que 34 % de l'ensemble,
les autres ivoiriens environ 16% ; le reste de la population est composé d'étran-
gers dont au moins 47% de burkinabè Mossi.
Pour la compréhension des facteurs qui vont avoir une influence sur les
résultats, un fait extrêmement important doit être souligné: les Mossi sont
regroupés dans quatre grands villages (auxquels sont rattachés tous les campe-
ments de culture) ou dispersés dans les autres bourgades autochtones; leurs
villages abritent rarement d'autres ethnies (contrairement aux villages kouya où
la diversité est extrême) ; par contre c'est la seule ethnie pouvant se rapprocher
des hameaux baoulé.
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Figure 36 : Les six ethnies principales du foyer de Vavoua.
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• La participation
Entre 1987 et 1990, 3671 planteurs ont reçu 38.660 écrans, soit une
moyenne de 10,5 par personne. Cet effectif inclut la totalité des planteurs culti-
vant au cœur du foyer et une fraction seulement de ceux qui cultivent à l'exté-
rieur mais vivent dans les villages situés à la limite de la zone protégée. Le
nombre de parcelles traitées (caféières, cacaoyères, champs) s'élève à 5024 soit
une superficie de 23.000 hectares «déclarés». En réalité les champs de culture
traités, sont bien plus importants que cela. D'une part, les mesures faites par les
paysans eux-mêmes sont rarement exactes, leurs approximations valent à peine
60% des résultats du cadastre effectué par les organismes d'encadrement;
d'autre part, si les Baoulé et les Mossi ont donné les valeurs «exactes» (sou-
vent avec les plans cadastraux à l'appui), les Gouro et les Kouya les ont volon-
tairement réduites. Ceci a été découvert après la distribution quand ces paysans
sont venus se plaindre qu'ils n'avaient pas reçu assez d'écrans! Une plantation
d'un hectare était en fait un champ de 4 ou 6 hectares, voire plus! Un sondage
fit apparaître que la quasi totalité des paysans de certains villages étaient per-
suadés qu'ils auraient à payer le matériel en dépit de ce qu'il leur avait été pré-
cisé lors de la phase de sensibilisation.
Le taux global de présentation aux cinq redistributions d'insecticide fut de
83,2% : une grande partie des absents étaient surtout des paysans (principale-
ment des MossI) partis, définitivement ou provisoirement, dans leur village
d'origine.
Les résultats
SUT le plan entomologique
• Autour des villages
La réduction des densités de glossines a été spectaculaire dès les premières
semaines (figure 37) et fut maintenue jusqu'à la fin avec toutefois une légère
remontée, au cours de la deuxième saison des pluies, dOe à l'abandon progressif
des pièges par les villageois conséquence de la disparition «apparente» des
tsétsé (voir page 119).
• Dans les plantations
Globalement, dans les plantations, les résultats ont été bons puisque en six
mois la densité apparente est tombée à 0,05 et à 0,01 au bout d'un an et demi
soit plus de 99,5% de réduction sur les 1500 km2.
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On constate toutefois que les fluctuations saisonnières des populations sont
beaucoup plus marquées qu'en périphérie des villages. Les causes sont identi-
ques à celles qui furent mentionnées plus haut (voir page 93), à savoir:
- un climat favorisant la dispersion des tsétsé soit à partir des gI"'tes périphé-
riques non traités soit à partir des galeries forestières où les pièges sont
soit volés soit masqués par les plantes;
- la repousse, au début de la saison pluvieuse, des plantes adventices mas-
quant les écrans et réduisant leur effet;
-l'absence des planteurs occupés par les cultures vivrières d'où un manque
d'entretien des plantations, donc des écrans ;
- des réimprégnations différées pour la même raison.
Cependant le repeuplement assez net durant la seconde année trouve sa
cause dans un autre phénomène, déjà signalé: la lassitude des planteurs. Notons
aussi que ces fluctuations ne furent pas homogènes: les densités au centre du
foyer étaient très inférieures à 0,001, voire nulles; par contre les glossines
étaient encore présentes (mais en nombre très faible) en périphérie et dans les
secteurs proches de la ville.
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Figure 37: Evolution de la densité apparente de G. p. palpalis dans les plantations
et autour des villages (moyennes mobiles, n-5).
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Sur le plan médical
En décembre 1987, plus de 22.000 visites médicales ont été pratiquées (Tes-
tryp-CATf®. mini-colonnes chez les séropositifs), soit un taux de participation
de 88,15% (n'ont pas été prises en compte dans ce calcul les personnes en
voyage). Ce chiffre est à comparer au score habituel d'une prospection de rou-
tine qui n'excède jamais 40%.
Une visite de contrôle dans les 7 villages où avaient été trouvés des séropo-
sitifs fut menée en 1989-90: dans les villages mossi la participation n'a pas
excédé 80% (5685 tests), variant de 76% dans ceux où sont recensées de nom-
breuses familles vivant en campement, et 86% dans le village le plus touché par
la maladie. Sans aucune sensibilisation particulière, les clùffres restent haute-
ment significatifs de l'intérêt encore suscité, au bout de deux ans, par cette cam-
pagne de lutte.
Entre fin 1987 et 1990, aucun malade, originaire du foyer de Vavoua, n'a été
dépisté. Ceci permet de conclure que le piégeage est efficace, que la population
peut l'utiliser, que les populations résiduelles de glossines ne peuvent assurer la
transmission.
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Figure 38 : Participation des planteurs aux redistributions d'insecticide
selon leur groupe ethnique.
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Le facteur humain: facteur limitant?
L'importance des données accumulées au cours de cette campagne permet
d'analyser le comportement de son élément essentiel - l'homme - et tirer
certaines conclusions sur l'avenir de la méthode dans le but d'apporter de possi-
bles améliorations.
• Le facteur ethnie
Le rôle du facteur ethnique peut être évalué par le taux de participation aux
redistributions d'insecticide (précisons une fois encore que tous les villages,
tous les groupes, ont reçu les mêmes informations et que le protocole était iden-
tique partout). La participation varie de façon significative selon l'origine du
planteur (Figure 38). Parmi les autochtones et même de tous les groupes, les
Gouro se sont montrés les plus assidus, bien plus que les Kouya ; parmi les allo-
gènes, une grande différence apparaît entre d'une part les ivoiriens Baoulé et les
originaires des savanes du Mali et du Burkina Faso d'autre part.
• Le facteur village
Cette hétérogénéité se retrouve dans la participation au niveau des villages
regroupés selon le groupe fondateur (figure 39).
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Figure 39 : Participation des planteurs aux redistributions
d'insecticide dans les différents villages.
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Panni les agglomérations homogènes, les villages baoulé, devancent large-
ment ceux des Mossi, ce qui s'explique aisément par le regroupement total des
premiers (accessibilité maximum), et par 1'habitât dispersé des seconds rédui-
sant la circulation de l'infonnation. A l'opposé dans les villages très hétérogè-
nes, comme ceux des Kouya, le score reste très faible.
• Le facteur interactions entre ethnies
il est étonnant de constater les différences de comportement d'un groupe
selon la nature du village de rattachement (figure 40). Ainsi pour le groupe
Mossi la participation globale avoisine 80% dans les villages Mossi, dépasse
90% dans les villages baoulé mais n'atteint pas 55% chez les Kouya. Chez ces
derniers, le taux de présentation de tous les groupes reste significativement infé-
rieur à la moyenne. Inversement dans les villages des autres autochtones, les
Gouros, la participation est excellente pour tous les groupes sauf les Baoulé
(mais qui sont faiblement représentés).
il existe donc selon les cas des interrelations ethniques positives ou négati-
ves, des relations dominant/dominé favorables ou défavorables: dans le premier
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Figure 40 : Participation aux redistributions d'insecticide des groupes ethniques
selon leur village de rattachement.
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cas l'ethnie numériquement dominante entraîne une participation de l'ensemble
des planteurs (par exemple Gouro »Mossl) ; dans le second cas au contraire
cette ethnie gêne la présentation des autres paysans (Kouya» Senoufo). La
manifestation la plus fréquente est surtout le blocage de l'infonnation au niveau
des autorités villageoises (et des villageois eux mêmes) qui n'avertissent qu'une
fraction de la population du passage des équipes de l 'OCCGE ou du Secteur de
santé rurale, délaissant les autres groupes, ivoiriens ou non ivoiriens.
Ces comportements particuliers touchent aussi la participation aux prospec-
tions médicales (figures 41 et 42). En 1987, les populations des villages baoulé
gouro et mossi se sont présentées massivement; ce ne fut pas le cas dans les
villages kouya. Considérant les chiffres pour chaque ethnie, on constate que la
prospection a touché d'autant moins d'individus d'un groupe donné que celui ci
(plus particulièrement les Senoufo et les Diou/a) est plus en contact avec les
Kouya, qui eux mêmes manifestent moins d'intérêt que les autres pour ce travail
médical.
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Figure 41 : Participation aux prospections médicales selon le groupe ethnique.
L'analyse de l'origine de ce phénomène (que l'on retrouve aussi dans les
comportements et la vie quotidienne) relève surtout de la psycho-anthropologie,
mais son existence doit être soulignée pour expliquer les faibles participations
aux enquêtes médicales et, pourquoi pas, expliquer la pérenruté de certaines
endémies.
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Figure 42 : Participation aux prospsctions médicales des différents groupes ethniques
selon le type de village de rattachement.
• Le facteur ~nombre~
L'assiduité des planteurs varie aussi selon leur nombre dans un même
village (figure 43). La puissance de l'analyse est réduite du fait de l'existence
des facteurs examinés plus haut, toutefois c'est un phénomène connu: la foule
dissimule l'individu qui peut alors éviter, sans être montré du doigt, ce qu'il
considère comme une corvée.
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Figure 43 : Participation aux distribution d'insecticides
en fonction du nombre de planteurs dans le village.
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• Le facteur ~sexe~
Le sexe représente lui aussi un facteur d'importance non négligeable. Lors
des visites médicales le taux de présentation des femmes a toujours été globale-
ment supérieur à celui des hommes plus particulièrement chez les Mossi et les
Dioula (figure 44). Ceci représente un avantage pour la situation sanitaire en
général et l'assainissement du réservoir humain en particulier, puisque les fem-
mes se font accompagner de leurs enfants. Malheureusement le potentiel
humain féminin est très difficilement utilisable pour la lutte antivectorielle elle-
même.
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Figure 44 : Participation aux prospections médicales des hommes et des femmes
des divers groupes ethniques.
• Les vols et dégradations
Pièges et écrans ont été volés ou volontairement abîmés (leur nombre est
évalué à 2.(00). Plusieurs personnes, appartenant à des familles de planteurs,
ont été surprises avec des vêtements, des couvertures ou des rideaux confection-
nés à partir des tissus bleus; on a pu retrouver des écrans à 50 km du foyer; le
tissu noir, du fait de sa résistance, a servi à confectionner des liens pour les
fagots de bois! Sans aucun appui de l'administration régionale pour limiter les
dégradations, la sensibilisation au niveau des chefs et des comités a été la seule
mesure prise.
Heureusement ce phénomène ne s'est pas généralisé à tout le foyer et s'est
produit localement, dans le secteur le plus proche de la ville de Vavoua (secteur
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qui correspond aussi à la zone d'influence kouya). Dans les villages éloignés
les seules dégradations ont été le fait des feux de brousse.
• La lassitude
n est bien connu qu'un malade arrête son traitement dès que les symptômes
les plus douloureux de sa maladie ont cessé. TI en est de même pour le planteur:
l'enthousiasme manifesté les premiers mois, alors que la nuisance «tsétsé» avait
totalement disparu dans le champ, s'est peu à peu estompé. Pourquoi poursuivre
la lutte alors qu'il n'y a plus rien à craindre? Telle est la question maintes fois
posée par des hommes venus chercher de l'insecticide, mais peu convaincus de
son utilité. Il est d'ailleurs logique de penser, sans que nous puissions le mesu-
rer, que la plupart de ces personnes n'ont pas utilisé le produit.
Mais il est juste aussi de reconnaître que cette campagne a été prolongée au
delà du temps réellement nécessaire pour arrêter la maladie, dans le but de véri-
fier quelle est la limite supportable par la communauté paysanne. Il faut recon-
naître enfin que cette opération a été menée dans un foyer peu actif pour des rai-
sons déontologique: la participation serait certainement plus active en cas de
véritable épidémie.

Les conclusions
L'expérience de Vavoua montre que les problèmes posés par la lutte anti-
vectorielle sont maintenant moins des problèmes techniques, purement entomo-
logiques, que des problèmes humains. Certes la méthode n'est pas encore par-
faite, il reste beaucoup à faire, notamment pour améliorer le coat, mais il y a
bien plus à faire encore pour comprendre 1'homme.
Le paysan est soumis à des contraintes diverses d'ordre social, culturel,
économique; pour lui la maladie du sommeil, quand il la connaît, n'est pas a
priori une maladie plus dangereuse qu'une autre et la tsétsé le gêne dans son tra-
vail plus qu'elle ne l'inquiète. La sensibilisation a-t-elle atteint ses objectifs?
Le paysan n'a-t-il pas reçu passivement le message, subissant la campagne sans
participer de façon volontaire? Les enquêtes menées par Méda (en préparation)
prouvent que le niveau des connaissances sur la T.H.A., son vecteur et le pié-
geage, reste assez élevé même au bout de 32 mois et surtout chez les plus jeu-
nes. Mais certains planteurs ne justifient le piégeage que par la nécessité de sup-
primer les piqOres au niveau des plantations.
Malheureusement s'opposent à la lutte des éléments jusqu'à maintenant
incontrôlables: la nécessité de pratiquer les cultures vivrières au détriment de
l'entretien des écrans; le blocage de l'information entre les groupes ou entre le
village et les campements; le désintéressement de certains pour une maladie
qu'ils ne «considèrent pas comme la leur»; les voyages prolongés au pays
durant lequel le planteur laisse sur place seulement sa femme ou des enfants en
bas âge; sans oublier les vols et les dégradations. En conséquence la lutte par
piégeage dépend désormais plus d'études sociologiques et psycho-anthropologi-
ques qu'entomologiqu~s. En améliorant le rendement des paysans elles permet-
tront surtout d'améliorer le prix de revient, condition incontournable pour que
les états puissent réaliser des opérations devenues de plus en plus indispensa-
bles dans certaines régions forestières.
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Quoiqu'il en soit, même dans les conditions actuelles et même à grande
échelle, les communautés rurales peuvent prendre en charge la lutte par pié-
geage et parvenir à réduire suffisamment longtemps les densités des populations
de vecteurs poUf arrêter la transmission de la T.H.A. Les paysans de Vavoua ont
montré qu'ils pouvaient judicieusement installer les écrans; ils ont montré
qu'ils pouvaient procéder eux-mêmes aux imprégnations; les chiffres prouvent
que la sensibilisation, l'information et la participation aux travaux de lutte
conduisent une très forte proportion de personnes vers les équipes médicales
avec pour conséquences évidentes l'assainissement du réservoir humain et
l'innocuité des glossines résiduelles.
La lutte antivectorielle restera-t-elle
le seul remède?
Après la flambée de type épidémique qui, dans les années 30 et 40, a provo-
qué des ravages considérables, la trypanosomiase humaine africaine ne peut
plus être considérée comme un fléau majeur bien que touchant encore beaucoup
de personnes. Cependant elle est toujours à redouter dans la mesure où toutes
les conditions sont réunies pour en favoriser la reviviscence: absence de
prospections systématiques, problèmes de dépistage, immigration massive sans
contrôles médicaux, etc. La recherche a mis au point, et améliorera encore, des
techniques pratiques et efficaces pour lutter contre les vecteurs, mais, bien que
les coûts en soient sans cesse réduits, il est vain de nier que les crédits nécessai-
res sont importants. Au cas où l'endémie réapparaitrait, serait-on en mesure de
fmancer une campagne à grande échelle, même en utilisant le piégeage, sans
faire appel à la solidarité ou aux organisations internationales? Cette aide exté-
rieure, c'est probable, sera fournie, mais peut-on alors imaginer l'effort qui
devra être fourni pour venir à bout de la T.H.A. ne serait-ce qu'au niveau d'une
sous-préfecture? A moins que chaque planteur finance lui-même la lutte au
niveau de son exploitation, il sera extrêmement difficile et coûteux de réaliser
rapidement une campagne. Les services de santé seront-ils en mesure de
prospecter exhaustivement un vaste territoire? Dans les conditions actuelles nos
conclusions sont pessimistes et l'avenir de la «trypano» risque d'être florissant.
Il existe toutefois une solution consistant à appliquer le dicton «mieux vaut pré-
venir que guérir» : pourquoi ne pas prendre d'ores et déjà les mesures destinées
à prévenir l'apparition ou l'extension de la T.H.A ?
Quatre points essentiels du schéma épidémiologique en forêt doivent être
rappelés:
-la trypanosomiase est une maladie de comportement;
-le mode d 'habitat a une grande importance, la vie au campement
128. LA TRYPANOSOMIASE HUMAINE
favorisant la transmission alors que le regroupement en hameaux ou villa-
ges assure une certaine protection;
-l'approvisionnement en eau dans les gîtes à glossines multiplie les risques
qui sont inexistants au niveau des puits et des pompes;
-les déplacements favorisent un brassage propice à la dissémination du
parasite.
Pourquoi ne pas envisager alors d'agir sur le comportement de l'homme?
• Modifier l'habitat
La vie au campement est généralement sommaire, le planteur et sa famille,
ou le simple manoeuvre, sont éloignés des marchés, des postes sanitaires, des
points d'eau, des écoles. Cet éloignement les force à circuler intensément dans
les gîtes à glossines. Ne pourrait-on convaincre cette population, surtout les
immigrés représentant 75% de l'effectif global, de se regrouper en hameaux, à
la manière des Baoulé? Ces hameaux seraient implantés sur les axes routiers
donc très facilement accessibles.
• Modifier l'approvisionnement en eau
Le puisage de l'eau dans un trou ou une mare situés dans une galerie fores-
tière accroît le contact homme/glossine. Pourquoi ne pas inciter chaque famille
à posséder un puits? Le regroupement en hameau favoriserait cette transforma-
tion des habitudes et la population y gagnerait sur le plan santé, évitant, entre
autres affections, la dracunculose et bien sOr, la trypanosomiase.
• Modifier les pratiques culturales
L'abandon progressif du café pour le cacao peut, dans une large mesure,
mettre le planteur à l'abri, cependant il est hors de question de spécialiser tout le
monde dans une seule culture. On peut quand même agir sur l'incidence de la
maladie en modifiant les pratiques culturales.
Nous avons souligné que les paysages homogènes, où les lisières n'existent
plus, sont défavorables aux tsétsé. II faudrait alors inciter la population à éviter
de gagner sans arrêt des terres sur la forêt mais au contraire à exploiter au maxi-
mum les terres déjà conquises. Combien de plantations abandonnées, de jachè-
res ou de recrus forestiers, qui servent de gîtes à glossines, pourraient être remi-
ses en état? Leur exploitation, celle des îlots forestiers résiduels, pourrait être
profitable et préserverait la forêt dont la disparition progressive inquiète, à juste
titre, les pouvoirs publics.
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La manière de cultiver les caféières, si elle était rationalisée, entraînerait à
coup sOr des bouleversements profonds dans l'éco-distribution de G. palpalis.
Ainsi le recépage, très rarement pratiqué par les allochtones, non seulement
augmenterait considérablement la productivité mais rendrait impossible la sur-
vie des glossines pendant un temps appréciable. Le désherbage et le débrous-
saillement par des herbicides appropriés auraient le même effet. De même
l'introduction de variétés naines rendrait les caféières impropres à l'installation
des vecteurs, chaque parcelle offrant alors autant de protection qu'une
cacaoyère.
S'inspirer du système Baoulé, réduire les déplacements et le séjour dans les
gîtes à glossines, supprimer ces gîtes sans modifier l'équilibre écologique de la
région, auraient certainement une incidence sur l'extension de la maladie. De
plus le regroupement en villages permettrait enfin aux équipes médicales de
visiter presque toute la population. En cas de besoin, la mobilisation des plan-
teurs serait grandement facilitée et la distribution du matériel de lutte simplifiée.
Est-ce irréalisable? L'encadrement agricole existe déjà pour convaincre et
initier; l'aspect positif de ces transformations ne peut qu'intéresser la popula-
tion (productivité plus grande, vie plus confortable,...). La lutte contre la mala-
die du sommeil, pour être efficace et, pour une fois, rentable, devrait être aussi
du ressort des agronomes, des sociologues, des encadreurs, prévue dans le cadre
d'un projet d'aménagement agricole: elle n'exigerait les services des entomolo-
gistes qu'en cas de nécessité absolue.
• Les soins de santé communautaires
Reconnaissons quand même que ce schéma de prévention est assez idéaliste,
de telles transformations ne surviendront pas dans l'immédiat. n existe cepen-
dant une solution qui permettrait sinon de supprimer la maladie mais au moins
enrayer son développement avant qu'elle n'atteigne un niveau désastreux: inté-
grer le dépistage de la T.H.A. au niveau des soins de santé communautaires ou
du moins instaurer un score de suspicion, simple mais fiable, facilement réalisa-
ble par des agents de santé· villageois pour orienter le suspect vers le centre de
dépistage Les facteurs de risque analysés par Méda (en préparation) sont sim-
ples mais significatifs, les symptômes, connus de tous sont facilement identifia-
bles. li suffirait d'une formation très simple, pour que chaque agent, de surcroît
pourvu d'une trousse de pharmacie dont il aurait la gestion, puisse à la fois
assurer un rôle de sentinelle et participer à l'amélioration sanitaire de son
village. Ce programme devrait alors être complété par la multiplication des cen-
tres de dépistage jusqu'à maintenant réservé aux Secteurs de Santé rurale dont
les bases sont trop peu nombreuses et trop dispersées. Les nouveaux tests séro-
logiques sont simples d'emploi et pourraient être confiés aux infirmiers des
structures sanitaires, hôpitaux, dispensaires, généralement plus fréquents que les
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bases des Secteurs. En réduisant les distances que le suspect doit parcourir pour
se faire examiner, cette solution supprimerait les «fuyards~ contribuant ainsi à
assainir le réservoir humain.
L'intégration du piégeage dans ces structures n'est pas envisageable pour le
moment. D'une part le paysan n'est pas disposé à financer lui-même le traite-
ment de son exploitation, d'autre part les détournements de matériel seront iné-
vitables. En conséquence seule une équipe spécialisée peut assurer la lutte anti-
vectorielle : représentant l'autorité elle peut à la fois inciter la population à par-
ticiper et limiter les dégradations.
Conclusion
Le Médecin Inspecteur Général Richet écrivait en 1958, peu avant la créa-
tion de l'OCCGE, «les braises de la trypanosomiase couvent sous les cendres» :
cette image est encore valable de nos jours. Si l'on dresse la liste des inconnues
dans le cycle du trypanosome il est à craindre que l'endémie ne reprenne une
certaine activité. Pourtant l'entomologiste a beaucoup progressé dans son étude
de l'un des maillons de la chaîne de transmission: le vecteur. L'écodistribution,
le comportement, la dynamique des populations sont maintenant bien connus
pour toutes les zones biogéographique, ce qui a permis de mettre au point et de
perfectionner sans cesse des méthodes de lune fiables, adaptées aux conditions
des différents milieux. Le piégeage représente un progrès notable par rapport à
d'autres techniques, moins par ses performances et sa rapidité d'action, que par
sa simplicité d'emploi, son coût modique, son innocuité pour le milieu et sur-
tout par la possibilité de le confier aux soins des communautés rurales. L'ana-
lyse détaillée, faite par le géographe, du comportement dans l'espace de ces
communautés a permis d'une part d'élucider le problème épidémiologique posé
par l'endémie et d'autre part de rationaliser la lutte antivectorielle. La popula-
tion humaine soumise au risque trypanique ne demande qu'à participer dès
qu'elle a été soigneusement sensibilisée; prenant conscience de l'enjeu elle se
prête même volontiers aux contrôles sanitaires généralement évités. Mais à quoi
servira de combattre la glossine si l'élimination du vecteur n'est pas complétée
par une surveillance parasitologique, si les malades ne sont pas dépistés, si l'on
continue à ignorer quels sont les réservoirs, si l'on persiste à utiliser des techni-
ques dépassées ou mal adaptées, si le cycle de la maladie lui-même n'est pas
mieux connu? L'homme et la glossine peuvent cohabiter sans problèmes à la
seule condition que tous les réservoirs, humains ou animaux, soient retirés;
pour cela il faut les connaître. Or quelle est la situation aujourd'hui? Par man-
que de moyens fmanciers ou en personnel, à cause ct 'un certain relâchement dû,
moins à la négligence, qu'à la multiplicité des problèmes de santé publique, à
cause d'une méconnaissance presque totale du milieu et des hommes empêchant
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les prospections d'atteindre les populations soumises au risque et pour de nom-
breuses difficultés techniques non encore sunnontées, le réservoir animal n'est
toujours pas identifié, le réservoir humain n'est pas assaini et se déplace active-
ment, sans contrôle, d'une région à l'autre. Dans ces conditions nos chances
sont réduites d'aboutir un jour à l'éradication de la maladie du sommeil, au
contraire on l'entretient.
La recherche n'arrivera pas à résoudre tous les problèmes, pas plus que la
lutte antivectorielle, aussi économique soit-elle, ne pourra venir à bout de toutes
les glossines. Aussi serait-il prudent, profitant d'une certaine accalmie, de modi-
fier en profondeur les éléments contribuant à l'apparition et l'extension de
l'endémie. Ces modifications doivent uniquement porter sur les relations
homme/glossine dans les régions où la population humaine est le principal fac-
teur de transformation du milieu. Modifier l 'habitat, le comportement dans
l'espace et les pratiques culturales doit: apporter une protection accrue contre le
trypanosome, par réduction du contact avec les vecteurs potentiels; renforcer
l'efficacité des prospections médicales: améliorer les conditions de vie; préser-
ver l'environnement tout en favorisant une meilleure productivité. Ceci relève
évidemment de l'éducation sanitaire et de l'aménagement des secteurs agrico-
les. L'intervention des entomologistes médicaux, de moins en moins nécessaire,
serait grandement facilitée par ces modifications.
Résumé
La maladie du sommeil qui fit des ravages durant la première moitié de ce
siècle ne se fait pas oublier de nos jours. Bien que son incidence soit réduite,
elle est présente partout et son extension est favorisée par sa principale victime:
1'homme lui-même. En utilisant le milieu, souvent de façon irrationnelle, il crée
les conditions propices à la transmission; par ses déplacements, peu ou pas
contrÔlés, il favorise la dissémination du parasite dont la détection est d'autant
plus difficile que les populations sont inaccessibles et que les techniques, qui se
doivent d'être de plus en plus précises, ne peuvent bien souvent être utilisées
sur le terrain. Mais l'extension de l'endémie est aussi facilitée par la méconnais-
sance de son épidémiologie et l'absence de programmes de lutte coordonnés:
ceci découlant de cela. Les chercheurs de l'OCCGE ont donc tenté de résoudre
la plupart des problèmes soulevés en Afrique occidentale par la trypanosomiase
humaine en recherchant les solutions adaptées aux conditions particulières de
chaque zone biogéographique.
L'endémie sommeilleuse est une maladie liée à l'eau, aussi bien en savane
qu'en forêt: les zones de transmission sont généralement les lieux d'approvi-
sionnement et leur proximité à condition que la végétation arborée soit suffi-
samment dense pour assurer un couvert propice aux glossines vectrices. En
forêt toutefois, les zones de transmission s'étendent aussi aux lisières entre les
plantations et les galeries forestières qui recèlent ces points d'eau et, grâce à la
circulation de 1'homme et de la tsétsé, aux campements de culture et aux voies
de communication séparant deux faciès dont l'un au moins est boisé.
La maladie du sommeil est aussi une maladie de comportement. En savane,
des habitudes régulières en des points déterminés façonnent des relations inti-
mes homme/vecteur qui favorisent la contamination du groupe villageois ou du
groupe de culture. Le comportement de l'homme en forêt modèle entre lui et les
vecteurs des relations particulières selon le mode de vie, les pratiques culturales
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et l'intensité des déplacements. Un système de type collectif, induisant
l'entraide de groupes circulant de plantation en plantation, l'utilisation collec-
tive d'un même point d'eau, la vie au coeur des gîtes à glossines dans les cam-
pements de culture et les déplacements qui en découlent. engendrent un bras-
sage entre population humaine et population glossinienne, entre individus sains
et sommeilleux, entre glossines infectantes et glossines ténérales (théoriquement
les seules aptes à s'infecter) : l'endémie peut ainsi s'étendre rapidement à tout
un groupe ethnique. Inversement, un système familial et individualiste, avec
regroupement de l'habitat en hameau, offre une bonne protection contre la
maladie: les déplacements sont relativement plus limités et se font sur des sen-
tiers à usage personnel; le ravitaillement en eau se fait au puits ou à la pompe
du hameau, dans le cas contraire le trou d'eau est à usage strictement familial ;
l'entretien de la plantation reste du domaine de la famille et des apparentés. La
circulation du trypanosome se limite donc seulement au groupe familial et non
plus à l'ethnie.
Ces deux types de comportement qui caractérisent chacun les différents
groupes allogènes participant à la mise en valeur de la forêt, les opposent à celui
des populations autochtones qui, vieillissantes, ont peu d'activités agricoles hor-
mis les cultures vivrières. Cependant elles subissent le contrecoup du système
collectif de certains allogènes car elles utilisent le même espace: l'incidence de
l'endémie dans ce groupe sera faible mais plus élevée que dans celui qui prati-
que un système individualiste.
La dissémination du parasite, quelle que soit la zone bio-géographique
considérée, est assurée à la fois par le vecteur et par l'homme. En savane la dis-
sémination sera longitudinale, le long des galeries forestières, du fait des dépla-
cements des glossines dans son gîte ou de l'homme, comme le pêcheur, suivant
les cours d'eau: très vite, tous les villages situés sur un même réseau hydrogra-
phique peuvent être contaminés. La dispersion peut aussi être radiaire, assurée
alors surtout par l'homme et dans une moindre mesure par la glossine qui quitte
son g1"te d'origine pour rejoindre une autre galerie: à partir d'un foyer principal
se développeront donc des foyers secondaires dans des bassins versants pourtant
isolés du premier. En forêt la dissémination du trypanosome est presque exclu-
sivement radiaire grâce aux déplacements incessants de l'homme et à ceux,
moins importants mais réguliers, de la glossine. Le foyer de maladie du som-
meil ne sera pas circonscrit géographiquement mais ressemblera à une nébu-
leuse avec un épicentre où l'incidence sera fone et une couronne aux limites
imprécises où l'incidence ira en décroissant. Evidemment ce foyer sera à l'ori-
gine de plusieurs autres en zone forestière ou en savane grâce aux déplacements
soit des manoeuvres à la recherche de nouveaux contrats de travail soit des
planteurs en quête de nouvelles terres à exploiter ou ayant décidé de retourner
au pays.
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La lutte contre la trypanosomiase humaine doit alors prendre en compte les
facteurs entomologiques, parasitologiques et humains dans le double but d'arrê-
ter la transmission locale et d'empêcher sa dissémination. La lutte par la voie
médicale a des contraintes qui limitent souvent son rendement et risquent de
remettre en question la lutte antivectorielle. En fait les deux voies sont indisso-
ciables. Dans l'impossibilité d'aboutir à l'éradication et dans la mesure où il
existe un réservoir animal, il est indispensable d'assainir le réservoir humain et
de maintenir une réduction drastique des populations de vecteurs aussi long-
temps que possible. La lutte antivectorielle se doit de respecter des impératifs
dont certains sont imposés par des restrictions budgétaires: efficacité, rapidité,
innocuité pour le milieu, modicité des coQts et faisabilité. Il s'avère qu'en
savane comme en forêt le piégeage est, pour le moment, la seule technique fia-
ble qui puisse satisfaire ces conditions: les divers essais réalisés à grande
échelle en Afrique de l'ouest (principalement contre les trypanosomoses anima-
les) le prouvent. Cependant certaines précautions doivent être prises pour évier
toute utilisation abusive et irréfléchie du piégeage sous peine d'obtenir des
effets contraires à ceux que l'on cherche à obtenir.
L'application du piégeage sur une vaste superficie, sur l'ensemble d'un
foyer, ne pose plus de problèmes dès lors que l'on utilise le potentiel humain;
toutes les communautés rurales soigneusement sensibilisées sur la question de
la maladie et de la lutte, prennent conscience de l'enjeu et se mobilisent rapide-
ment pour réaliser un traitement de grande envergure, dans un laps de temps
très court, qui provoque des effets spectaculaires renforçant leur conviction. La
participation massive aux prospections médicales est alors assurée, aidant ainsi
à un assainissement rapide du réservoir humain.
Si, comme c'est à redouter, la Trypanosomiase humaine, dans les prochaines
années, s'étend vers le nord et vers le sud, dans des régions qui en avaient perdu
le souvenir ou dans d'autres qui ne la connaissent pas encore, les superficies à
traiter seront trop vastes pour que l'on puisse intervenir partout, même avec le
piégeage. En conséquence il faudrait, dès aujourd 'hui, appliquer le dicton
«mieux vaut prévenir que guérir», prendre les mesures destinées à éviter la créa-
tion de situations favorables au développement de l'endémie surtout dans le
domaine forestier. Ces mesures doivent freiner la dégradation anarchique,
incontrôlée, de la forêt, régulariser l'implantation humaine, contrôler, du point
de vue sanitaire, toute personne en déplacement. Nous ne pensons pas qu'il soit
utopique de prévoir que, par l'éducation des masses rurales, par la sensibilisa-
tion et l'encadrement (dont les structures existent déjà), on puisse modifier le
comportement dans l'espace des populations soumises au risque trypanique, les
inciter à se regrouper en hameaux implantés le long des axes routiers, les
convaincre d'utiliser des puits ou des pompes au lieu de se ravitailler au point
d'eau, en résumé, les inciter à limiter leur séjour dans les gI"tes à glossines. Cette
stabilisation de la population améliorerait son accessibilité pour les prospections
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médicales de routine et, bien évidemment, réduirait considérablement l'inci-
dence de la maladie là où elle est installée, ou empêcherait son apparition
ailleurs. La tâche de l'entomologiste, qui n'aurait plus qu'à intervenir locale-
ment en cas de reviviscence grave, serait alors grandement facilitée. Même si,
dans un proche avenir, la recherche doit apporter des améliorations notables qui
vont en faciliter l'emploi et optimiser le rapport coat/efficacité, le piégeage,
dans le cas de la maladie du sommeil, ne doit pas être considéré comme le
remède mais doit rester la technique d'intervention de la dernière chance.
Ce projet relève autant de l'aménagement agricole que de l'éducation sani-
taire.
Summary
..
THE HUMAN TRYPANOSOMIASIS IN WEST AFRICA :
EPIDEMIOLOGY AND CONTROL
In West Africa, human trypanosomiasis is a disease connected with the pre-
sence of water, wruch favours vector species of Glossina. A close ecological
relationsrup between such species and man leads 10 the disseminaùon of the
parasite among human populations close to fly habitats. The relaùvely simple
epidemiological situaÙon which results in savannah is however complicated in
the forest zone where tsetse habitats are not geograprucally limited, and where
aIl biotopes represents, at different levels, zones of risk for transmission. Man is
the main agent responsible for the creation of vector habitats, but rus degree of
contact with tsetse populations depends greatly on rus social and agricultural
activities. On the one hand, agriculture of a collecùve type, involving frequent
populations movements, cooperative work, and often life in the midst of planta-
tions, leads to the transmission of the parasite among the entire ethnic group
concerned; it may also permit the spread of the disease to other areas which are
geograprucally dissimilar. In contrast, an individualisùc, familial pattern of agri-
culture limits man-fly contact and confines the spread of the trypanosome,
where tlùs occurs, to the familial group.
Control of endemic sleeping sickness requires medical surveillance and vec-
tor control. Experience shows that vector control works best when the rural
communities themselves are mobilised, and involved in the applicaùon of the
control technique. At the moment trapping is the only method suitable for this
approach in forest areas, because its simplicity and speed of implementation
allow its distribution by the national health services and its use by peasant far-
mers. In fact, its efficiency, moderate cost and harmlessness to the environment
are qualities which should make trapping a generally useful tool for the control
of Glossina species of medical and veterinary importance.
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For the suppression of sleeping sickness, simple and cost-effective methods
are needed but it would be preferable to take adequate measures 10 prevent or
limit the spread of the sickness. Agricultural planning and health education
allow man-fly contact 10 be reduced considerably.
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